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Disfunzioni sessuali per oltre il 50%
del pazienti con un tumore

Oncologi, 'per migliore qualita di vita vanno superati i tabu’

(ANSA) - ROMA, 11 APR - Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al
momento della diagnosi in oltre il 50% dei casi di cancro. Tendono poi
ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti oncologici.
Emblematico e il tumore del seno in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner,
dopo la scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi
legati alla sfera sessuale "non devono rappresentare un tabu e vanno
affrontati in modo multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita
della vita, 'aderenza alla terapia e gli esiti clinici complessivi della
malattia”. E' questo l'appello lanciato dagli esperti riuniti a Solomeo
(Corciano-PG) in occasione del convegno ‘Mi Amo Ancora: La
sessualita nell'era dell'innovazione terapeutica del tumore della
mammella’. "Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a
profondi cambiamenti che possono avere un impatto negativo sul
desiderio e la salute sessuale - sottolinea Alessandra Fabi, consigliere
nazionale dell'’Associazione Italiana di Oncologia Medica Aiom - ma ora
possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti e sono disponibili
trattamenti in grado di garantire, per esempio, la libido o piu in generale
il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche -
aggiunge Saverio Cinieri, presidente di Fondazione Aiom -. Le
disfunzioni sessuali devono pero essere contrastate anche a livello
psicologico attraverso il supporto di specialisti adeguatamente preparati.
Il sessuologo o lo psiconcologo dovrebbero percio entrare nei team
multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare un loro prezioso
contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".
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"Come Societa Scientifica - sottolinea il presidente Aiom Francesco
Perrone - siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico Working Group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A
breve pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed
eventuali approcci terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di
tumore le donne, gli uomini, la comunita Lgbtgia+. Vogliamo fornire uno
strumento di lavoro utile a tutti i clinici". (ANSA).
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto

particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche



di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria



sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dellievento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Dobbiamo superare i tabu per proteggere la
sessualita dei pazienti oncologici
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E lappello che arriva dal convegno “Mi Amo Ancora: La sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella”

Proteggere la qualita di vita € un aspetto fondamentale nelle cure oncologiche. E in questo
senso la sessualita € un aspetto chiave, che fin troppo spesso in passato e stato
sottovalutato. L’appello arriva dal convegno nazionale “Mi Amo Ancora: La sessualita
nell'era dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella”, che si tiene in questi
giorni a Solomeo (Corciano-PG): le disfunzioni sessuali — avvertono gli esperti — sono
presenti al momento della diagnosi in oltre il 50% dei casi di cancro, e tendono poi ad
aumentare nettamente in seguito ai trattamenti oncologici; per questo motivo, la sfera
sessuale non deve rappresentare un tabu, ma un aspetto chiave della cura da affrontare in
modo multidisciplinare.

Sessualita e tumore alla mammella

“Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale”, ha sottolineato in
occasione dell’apertura del convegno Alessandra Fabi, Consigliere Nazionale
dell’Associazione Italiana di Oncologia Medica/Aiom e Responsabile Scientifico
dell’evento. “La neoplasia mammaria colpisce una parte molto particolare del corpo
femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita ma anche di erotismo”.

La malattia puo quindi distorcere 'immagine che una donna ha di sé, soprattutto dopo
interventi chirurgici radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. In
questi anni, fortunatamente, I'innovazione in oncologia ha ridotto I'impatto delle cure, e
oltre I'80% delle donne che subisce una mastectomia riceve una protesi mammaria dopo
l'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, ed ¢ fondamentale garantire
l’accesso alle cure per tutte le pazienti, visto che sono disponibili trattamenti in grado di
garantire la libido o pit in generale il benessere psico-fisico.



L’importanza del team multidisciplinare

“Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche”, ha aggiunto Saverio
Cinieri, Presidente di Fondazione Aiom e membro del Comitato Scientifico del convegno.
“Nel carcinoma vescicale piu dell’'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere I’'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percio entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare
un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario”.

Serve piu ricerca

A differenza di quanto avviene per gli uomini, gli esperti ammettono che per le donne € piu
raro difficile che la sfera della sessualita venga presa in carico dall’equipe medica. E i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, circostanza che crea una disparita
nell’accesso alle cure, e un conseguente incremento della “tossicita finanziaria”.

“La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente a livello
mondiale — ha concluso Francesco Perrone, Presidente Nazionale Aiom. “Come Societa
Scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno specifico Working
Group. Al momento sta lavorando, con un approccio multidisciplinare, per migliorare la
preparazione degli oncologi italiani. A breve pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni
sessuali ed eventuali approcci terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le
donne, gli uomini, la comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a
tutti i clinici”.
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Dobbiamo superare i tabu per proteggere la
sessualita dei pazienti oncologici
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E Uappello che arriva dal convegno “Mi Amo Ancora: La sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella”

Proteggere la qualita di vita € un aspetto fondamentale nelle cure oncologiche. E in questo
senso la sessualita € un aspetto chiave, che fin troppo spesso in passato e stato
sottovalutato. L’appello arriva dal convegno nazionale “Mi Amo Ancora: La sessualita
nell'era dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella”, che si tiene in questi
giorni a Solomeo (Corciano-PG): le disfunzioni sessuali — avvertono gli esperti — sono
presenti al momento della diagnosi in oltre il 50% dei casi di cancro, e tendono poi ad
aumentare nettamente in seguito ai trattamenti oncologici; per questo motivo, la sfera
sessuale non deve rappresentare un tabu, ma un aspetto chiave della cura da affrontare in
modo multidisciplinare.

Sessualita e tumore alla mammella

“Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale”, ha sottolineato in
occasione dell’apertura del convegno Alessandra Fabi, Consigliere Nazionale
dell’Associazione Italiana di Oncologia Medica/Aiom e Responsabile Scientifico
dell’evento. “La neoplasia mammaria colpisce una parte molto particolare del corpo
femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita ma anche di erotismo”.

La malattia puo quindi distorcere 'immagine che una donna ha di sé, soprattutto dopo
interventi chirurgici radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. In
questi anni, fortunatamente, I'innovazione in oncologia ha ridotto I'impatto delle cure, e
oltre I'80% delle donne che subisce una mastectomia riceve una protesi mammaria dopo
l'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, ed ¢ fondamentale garantire
P’accesso alle cure per tutte le pazienti, visto che sono disponibili trattamenti in grado di
garantire la libido o pit in generale il benessere psico-fisico.



L’importanza del team multidisciplinare

“Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche”, ha aggiunto Saverio
Cinieri, Presidente di Fondazione Aiom e membro del Comitato Scientifico del convegno.
“Nel carcinoma vescicale piu dell’80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere I’'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percio entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare
un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario”.

Serve piu ricerca

A differenza di quanto avviene per gli uomini, gli esperti ammettono che per le donne € piu
raro difficile che la sfera della sessualita venga presa in carico dall’equipe medica. E i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, circostanza che crea una disparita
nell’accesso alle cure, e un conseguente incremento della “tossicita finanziaria”.

“La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente a livello
mondiale — ha concluso Francesco Perrone, Presidente Nazionale Aiom. “Come Societa
Scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno specifico Working
Group. Al momento sta lavorando, con un approccio multidisciplinare, per migliorare la
preparazione degli oncologi italiani. A breve pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni
sessuali ed eventuali approcci terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le
donne, gli uomini, la comunita Lgbtqia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a
tuttii clinici”.
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi per
oltre il 50% dei pazienti

Sk 4

(Adnkronos) - Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre
il 50% dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti lamenta
problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la scoperta della
malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera sessuale non devono
rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo multidisciplinare. Possono infatti
influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla terapia e gli esiti clinici complessivi della
malattia. E' questo l'appello lanciato oggi dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia)
in occasione dell'apertura del convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere I'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto I'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre 1'80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo l'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora



che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in
erado di garantire, per esempio, la libido o piu in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano dolore
durante il coito, difficolta nel raggiungere l'orgasmo, forte calo del desiderio e continui
episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in quelli del
distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le disfunzioni
sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il supporto di
specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo dovrebbero percio
entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare un loro prezioso
contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti i
pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
I'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure, con
un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non ¢ piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale l'aspettativa di vita sta
migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici ¢ ancora carente a livello
mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom - Come societa
scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno specifico working
group. Al momento sta lavorando, con un approccio multidisciplinare, per migliorare la
preparazione degli oncologi italiani. A breve pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni
sessuali ed eventuali approcci terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le
donne, gli uomini, la comunita Lgbtqia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a
tutti i clinici". Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita ¢ oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le donne e
tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire ad affrontare
questi temi con l'intero team medico curante. I clinici a loro volta devono essere piu
preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu intimi, ma non per questo
meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi affrontiamo con i nostri pazienti il
tema della sessualita e le sue disfunzioni, ¢ anche la dimostrazione che riusciamo a
sconfiggere con sempre maggiore frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al servizio
della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude Stefano Gabrielli,
assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo - Ospitare oncologi
provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e svilupperanno nuove tecniche
contro i tumori ci offre la possibilita di essere ancora piu vicini a chi ha bisogno di
un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la comunita di Solomeo sono felici con



contribuire alle finalita dellievento a cui si aggiungera la promozione e la valorizzazione
dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’

dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto

particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche



di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria



sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’

peae me .

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che

possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra

Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto

particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche



di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria



sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Dobbiamo superare i tabu per proteggere la
sessualita dei pazienti oncologici
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E Uappello che arriva dal convegno “Mi Amo Ancora: La sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella”

Proteggere la qualita di vita € un aspetto fondamentale nelle cure oncologiche. E in questo
senso la sessualita € un aspetto chiave, che fin troppo spesso in passato e stato
sottovalutato. L’appello arriva dal convegno nazionale “Mi Amo Ancora: La sessualita
nell'era dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella”, che si tiene in questi
giorni a Solomeo (Corciano-PG): le disfunzioni sessuali — avvertono gli esperti — sono
presenti al momento della diagnosi in oltre il 50% dei casi di cancro, e tendono poi ad
aumentare nettamente in seguito ai trattamenti oncologici; per questo motivo, la sfera
sessuale non deve rappresentare un tabu, ma un aspetto chiave della cura da affrontare in
modo multidisciplinare.

Sessualita e tumore alla mammella

“Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale”, ha sottolineato in
occasione dell’apertura del convegno Alessandra Fabi, Consigliere Nazionale
dell’Associazione Italiana di Oncologia Medica/Aiom e Responsabile Scientifico
dell’evento. “La neoplasia mammaria colpisce una parte molto particolare del corpo
femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita ma anche di erotismo”.

La malattia puo quindi distorcere 'immagine che una donna ha di sé, soprattutto dopo
interventi chirurgici radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. In
questi anni, fortunatamente, I'innovazione in oncologia ha ridotto I'impatto delle cure, e
oltre I'80% delle donne che subisce una mastectomia riceve una protesi mammaria dopo
I'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, ed ¢ fondamentale garantire
P’accesso alle cure per tutte le pazienti, visto che sono disponibili trattamenti in grado di
garantire la libido o pit in generale il benessere psico-fisico.

L’importanza del team multidisciplinare



“Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche”, ha aggiunto Saverio
Cinieri, Presidente di Fondazione Aiom e membro del Comitato Scientifico del convegno.
“Nel carcinoma vescicale piu dell’80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere I’'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percio entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare
un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario”.

Serve piu ricerca

A differenza di quanto avviene per gli uomini, gli esperti ammettono che per le donne € piu
raro difficile che la sfera della sessualita venga presa in carico dall’equipe medica. E i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, circostanza che crea una disparita
nell’accesso alle cure, e un conseguente incremento della “tossicita finanziaria”.

“La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente a livello
mondiale — ha concluso Francesco Perrone, Presidente Nazionale Aiom. “Come Societa
Scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno specifico Working
Group. Al momento sta lavorando, con un approccio multidisciplinare, per migliorare la
preparazione degli oncologi italiani. A breve pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni
sessuali ed eventuali approcci terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le
donne, gli uomini, la comunita Lgbtqia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a
tuttii clinici”.
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto

particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche



di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria



sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto

particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche



di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria



sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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CANCRO, DISFUNZIONI SESSUALI ALLA DIAGNOSI PER
OLTRE IL 50% DEI MALATI. GLI ONCOLOGI: “PER UNA
MIGLIORE QUALITA DI VITA VANNO SUPERATI | TABU”

Solo nel carcinoma mammario questi problemi interessano fino al 60% delle pazienti. La
dott.ssa Alessandra Fabi: “Fondamentale riuscire a garantire il benessere psico-fisico e
sociale delle donne”

11 aprile 2025 - Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50% dei
casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti oncologici.
Emblematico & il tumore del seno in cui fino al 60% delle pazienti lamenta problematiche sessuali e
difficolta di relazione con il partner, dopo la scoperta della malattia e le successive cure. Questi
problemi legati alla sfera sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla terapia e gli esiti clinici
complessivi della malattia. E' questo I'appello lanciato oggi dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano-PG)
in occasione dell'apertura del convegno nazionale Mi Amo Ancora: La sessualita nell’era dellinnovazione
terapeutica del tumore della mammella. “Quando viene diagnosticato un tumore siva incontro a
profondi cambiamenti che possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale -
sottolinea Alessandra Fabi, Consigliere Nazionale dell’Associazione Italiana di Oncologia Medica/AIOM
e Responsabile Scientifico del convegno -. La neoplasia mammaria colpisce una parte molto particolare
del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita ma anche di erotismo. La malattia
puo distorcere Iimmagine che una donna ha di sé e quasi sempre determina angoscia, stress e disagio.
Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici radicali o la somministrazione di alcune terapie
farmacologiche. L'innovazione in oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto I'impatto delle cure che
risultano meno invasive. Oltre I'80% delle donne, che ha subito una mastectomia, riceve una protesi
mammaria dopo I'operazione. Rimangono perd molti aspetti da migliorare soprattutto ora che
possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in grado di garantire,
per esempio, la libido o pit in generale il benessere psico-fisico”. “Sono problemi che interessano quasi
tutte le patologie oncologiche - aggiunge Saverio Cinieri, Presidente di Fondazione AIOM e membro
del Comitato Scientifico del convegno -. Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini
che donne, lamentano dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere I'orgasmo, forte calo del
desiderio e continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in



quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le disfunzioni sessuali
devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il supporto di specialisti
adeguatamente preparati. |l sessuologo o lo psiconcologo dovrebbero percio entrare nei team
multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare un loro prezioso contributo e aiutare una donna
a superare un tumore mammario”. “Come avviene per la fertilita anche la sessualita andrebbe garantita
e preservata in tutti i pazienti - sostiene Amalia Vetromile, Responsabile progetto SexandtheCancer®
e membro del Comitato Scientifico del convegno -. Le donne incontrano perd maggiori difficolta a
comunicare coni clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che I'équipe medica si
occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i trattamenti disponibili sono quasi
tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure, con un conseguente incremento della “tossicita
finanziaria”. Questo fenomeno non & piu accettabile soprattutto in questo momento storico nel quale
I'aspettativa di vita sta migliorando anche per i casi piu gravi di cancro”. “La letteratura scientifica sulla
sessualita nei pazienti oncologici & ancora carente a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone,
Presidente Nazionale AIOM -. Come Societa Scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano
creato uno specifico Working Group. Al momento sta lavorando, con un approccio multidisciplinare,
per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve pubblicheremo una revisione sulle
disfunzioni sessuali ed eventuali approcci terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le
donne, gli uomini, la comunita LGBTQIA+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici”.
“Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria sessualita & oggi un obiettivo raggiungibile -
conclude Alessandra Fabi -. Dobbiamo aiutare le donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri
timori e vergogne e riuscire ad affrontare questi temi con l'intero team medico curante. | clinici a loro
volta devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti pit intimi ma non
per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi affrontiamo con i nostri pazienti il tema
della sessualita e le sue disfunzioni & anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre
maggiore frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

“Il convegno Mi Amo Ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al servizio della ricerca
scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude Stefano Gabrielli, Assessore Giunta di Corciano
e Presidente Filarmonica Solomeo -. Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per due giorni
confronteranno e svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere ancora
piu vicini a chi ha bisogno di un’attenzione particolare. La Filarmonica é la comunita di Solomeo sono
felici con contribuire alle finalita dellevento a cui si aggiungera la promozione e la valorizzazione dei
nostri territori”.
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’

s ghe e
Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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E lappello che arriva dal convegno “Mi Amo Ancora: La sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella”

Proteggere la qualita di vita € un aspetto fondamentale nelle cure oncologiche. E in questo
senso la sessualita € un aspetto chiave, che fin troppo spesso in passato e stato
sottovalutato. L’appello arriva dal convegno nazionale “Mi Amo Ancora: La sessualita
nell'era dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella”, che si tiene in questi
giorni a Solomeo (Corciano-PG): le disfunzioni sessuali — avvertono gli esperti — sono
presenti al momento della diagnosi in oltre il 50% dei casi di cancro, e tendono poi ad
aumentare nettamente in seguito ai trattamenti oncologici; per questo motivo, la sfera
sessuale non deve rappresentare un tabu, ma un aspetto chiave della cura da affrontare in
modo multidisciplinare.

Sessualita e tumore alla mammella

“Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale”, ha sottolineato in
occasione dell’apertura del convegno Alessandra Fabi, Consigliere Nazionale
dell’Associazione Italiana di Oncologia Medica/Aiom e Responsabile Scientifico
dell’evento. “La neoplasia mammaria colpisce una parte molto particolare del corpo
femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita ma anche di erotismo”.

La malattia puo quindi distorcere 'immagine che una donna ha di sé, soprattutto dopo
interventi chirurgici radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. In
questi anni, fortunatamente, I'innovazione in oncologia ha ridotto I'impatto delle cure, e
oltre I'80% delle donne che subisce una mastectomia riceve una protesi mammaria dopo
I'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, ed ¢ fondamentale garantire
l’accesso alle cure per tutte le pazienti, visto che sono disponibili trattamenti in grado di
garantire la libido o piu in generale il benessere psico-fisico.



L’importanza del team multidisciplinare

“Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche”, ha aggiunto Saverio
Cinieri, Presidente di Fondazione Aiom e membro del Comitato Scientifico del convegno.
“Nel carcinoma vescicale piu dell’'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere I’'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percio entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare
un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario”.

Serve piu ricerca

A differenza di quanto avviene per gli uomini, gli esperti ammettono che per le donne € piu
raro difficile che la sfera della sessualita venga presa in carico dall’equipe medica. E i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, circostanza che crea una disparita
nell’accesso alle cure, e un conseguente incremento della “tossicita finanziaria”.

“La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente a livello
mondiale — ha concluso Francesco Perrone, Presidente Nazionale Aiom. “Come Societa
Scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno specifico Working
Group. Al momento sta lavorando, con un approccio multidisciplinare, per migliorare la
preparazione degli oncologi italiani. A breve pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni
sessuali ed eventuali approcci terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le
donne, gli uomini, la comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a
tutti i clinici”.
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E lUappello che arriva dal convegno “Mi Amo Ancora: La sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella”

Proteggere la qualita di vita € un aspetto fondamentale nelle cure oncologiche. E in questo
senso la sessualita € un aspetto chiave, che fin troppo spesso in passato e stato
sottovalutato. L’appello arriva dal convegno nazionale “Mi Amo Ancora: La sessualita
nell'era dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella”, che si tiene in questi
giorni a Solomeo (Corciano-PG): le disfunzioni sessuali — avvertono gli esperti — sono
presenti al momento della diagnosi in oltre il 50% dei casi di cancro, e tendono poi ad
aumentare nettamente in seguito ai trattamenti oncologici; per questo motivo, la sfera
sessuale non deve rappresentare un tabu, ma un aspetto chiave della cura da affrontare in
modo multidisciplinare.

Sessualita e tumore alla mammella

“Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale”, ha sottolineato in
occasione dell’apertura del convegno Alessandra Fabi, Consigliere Nazionale
dell’Associazione Italiana di Oncologia Medica/Aiom e Responsabile Scientifico
dell’evento. “La neoplasia mammaria colpisce una parte molto particolare del corpo
femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita ma anche di erotismo”.

La malattia puo quindi distorcere 'immagine che una donna ha di sé, soprattutto dopo
interventi chirurgici radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. In
questi anni, fortunatamente, I'innovazione in oncologia ha ridotto I'impatto delle cure, e
oltre I'80% delle donne che subisce una mastectomia riceve una protesi mammaria dopo
I'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, ed ¢ fondamentale garantire
P’accesso alle cure per tutte le pazienti, visto che sono disponibili trattamenti in grado di
garantire la libido o pit in generale il benessere psico-fisico.



L’importanza del team multidisciplinare

“Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche”, ha aggiunto Saverio
Cinieri, Presidente di Fondazione Aiom e membro del Comitato Scientifico del convegno.
“Nel carcinoma vescicale piu dell’'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere I’'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percio entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare
un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario”.

Serve piu ricerca

A differenza di quanto avviene per gli uomini, gli esperti ammettono che per le donne € piu
raro difficile che la sfera della sessualita venga presa in carico dall’equipe medica. E i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, circostanza che crea una disparita
nell’accesso alle cure, e un conseguente incremento della “tossicita finanziaria”.

“La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente a livello
mondiale — ha concluso Francesco Perrone, Presidente Nazionale Aiom. “Come Societa
Scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno specifico Working
Group. Al momento sta lavorando, con un approccio multidisciplinare, per migliorare la
preparazione degli oncologi italiani. A breve pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni
sessuali ed eventuali approcci terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le
donne, gli uomini, la comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a
tutti i clinici”.
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E Uappello che arriva dal convegno “Mi Amo Ancora: La sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella”

Proteggere la qualita di vita € un aspetto fondamentale nelle cure oncologiche. E in questo
senso la sessualita € un aspetto chiave, che fin troppo spesso in passato e stato
sottovalutato. L’appello arriva dal convegno nazionale “Mi Amo Ancora: La sessualita
nell'era dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella”, che si tiene in questi
giorni a Solomeo (Corciano-PG): le disfunzioni sessuali — avvertono gli esperti — sono
presenti al momento della diagnosi in oltre il 50% dei casi di cancro, e tendono poi ad
aumentare nettamente in seguito ai trattamenti oncologici; per questo motivo, la sfera
sessuale non deve rappresentare un tabu, ma un aspetto chiave della cura da affrontare in
modo multidisciplinare.

Sessualita e tumore alla mammella

“Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale”, ha sottolineato in
occasione dell’apertura del convegno Alessandra Fabi, Consigliere Nazionale
dell’Associazione Italiana di Oncologia Medica/Aiom e Responsabile Scientifico
dell’evento. “La neoplasia mammaria colpisce una parte molto particolare del corpo
femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita ma anche di erotismo”.

La malattia puo quindi distorcere 'immagine che una donna ha di sé, soprattutto dopo
interventi chirurgici radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. In
questi anni, fortunatamente, I'innovazione in oncologia ha ridotto I'impatto delle cure, e
oltre I'80% delle donne che subisce una mastectomia riceve una protesi mammaria dopo
l'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, ed ¢ fondamentale garantire
l’accesso alle cure per tutte le pazienti, visto che sono disponibili trattamenti in grado di
garantire la libido o pit in generale il benessere psico-fisico.



L’importanza del team multidisciplinare

“Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche”, ha aggiunto Saverio
Cinieri, Presidente di Fondazione Aiom e membro del Comitato Scientifico del convegno.
“Nel carcinoma vescicale piu dell’'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere I’'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percio entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare
un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario”.

Serve piu ricerca

A differenza di quanto avviene per gli uomini, gli esperti ammettono che per le donne € piu
raro difficile che la sfera della sessualita venga presa in carico dall’equipe medica. E i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, circostanza che crea una disparita
nell’accesso alle cure, e un conseguente incremento della “tossicita finanziaria”.

“La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente a livello
mondiale — ha concluso Francesco Perrone, Presidente Nazionale Aiom. “Come Societa
Scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno specifico Working
Group. Al momento sta lavorando, con un approccio multidisciplinare, per migliorare la
preparazione degli oncologi italiani. A breve pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni
sessuali ed eventuali approcci terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le
donne, gli uomini, la comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a
tutti i clinici”.
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’

dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che

possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra

Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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TUMORI, DISFUNZIONI SESSUALI ALLA DIAGNOSI PER OLTRE IL
50% DEI PAZIENTI

Roma, 11 apr. (Adnkronos Salute) - Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della
diagnosi in oltre il 50% dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai
trattamenti oncologici. Emblematico ¢ il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti lamenta
problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la scoperta della malattia e le
successive cure. Questi problemi legati alla sfera sessuale non devono rappresentare un tabu e
vanno affrontati in modo multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita,
l'aderenza alla terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo 1'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del convegno
nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione terapeutica del tumore della
mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che possono avere
un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra Fabi, consigliere nazionale
dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e responsabile scientifico del convegno - La
neoplasia mammaria colpisce una parte molto particolare del corpo femminile da sempre sinonimo
di maternita e femminilita, ma anche di erotismo. La malattia puo distorcere I'immagine che una
donna ha di sé€ e quasi sempre determina angoscia, stress e disagio. Ci0 capita soprattutto dopo
interventi chirurgici radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione
in oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno invasive.
Oltre 1'80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi mammaria dopo
I'operazione. Rimangono perd molti aspetti da migliorare, soprattutto ora che possiamo dare
risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in grado di garantire, per esempio,
la libido o piu in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio Cinieri,
presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno - Nel carcinoma
vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano dolore durante il coito,
difficolta nel raggiungere I'orgasmo, forte calo del desiderio e continui episodi di disfunzione

erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in quelli del distretto della testa-collo e anche



nei carcinomi ginecologici o urologici. Le disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a
livello psicologico attraverso il supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo
psiconcologo dovrebbero percio entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono
dare un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti i pazienti -
rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro del comitato
scientifico del convegno - Le donne incontrano perd maggiori difficolta a comunicare con i clinici.
Presentano una probabilita significativamente inferiore che I'équipe medica si occupi della loro
salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i trattamenti disponibili sono quasi tutti a
pagamento, con disparita di accesso alle cure, con un conseguente incremento della 'tossicita
finanziaria'. Questo fenomeno non ¢ piu accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale
l'aspettativa di vita sta migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici ¢ ancora carente a livello mondiale
- prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom - Come societa scientifica siamo
impegnati in questa tematica e abbiano creato uno specifico working group. Al momento sta
lavorando, con un approccio multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi
italiani. A breve pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la comunita
Lgbtqia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici". Assicura Fabi: "Garantire
ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria sessualita ¢ oggi un obiettivo raggiungibile -
precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e
vergogne e riuscire ad affrontare questi temi con I’intero team medico curante. I clinici a loro volta
devono essere piu preparati e abituati a dialogare con 1 malati anche su aspetti piu intimi, ma non
per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi affrontiamo con 1 nostri pazienti il
tema della sessualita e le sue disfunzioni, ¢ anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con
sempre maggiore frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al servizio della ricerca
scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude Stefano Gabrielli, assessore Giunta di
Corciano e presidente Filarmonica Solomeo - Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2
giorni confronteranno e svilupperanno nuove tecniche contro 1 tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la comunita di
Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dellievento a cui si aggiungera la promozione e la

valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, ‘per una migliore qualita vita superare tabu’
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che possono
avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra Fabi,
consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e responsabile
scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto particolare del
corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche di erotismo. La

malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre determina



angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici radicali o la
somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in oncologia ha portato a
miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno invasive. Oltre ['80% delle
donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi mammaria dopo 'operazione.
Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora che possiamo dare risposte alle
esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in grado di garantire, per esempio, la

libido o piu in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano dolore
durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e continui
episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in quelli del
distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le disfunzioni
sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il supporto di
specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo dovrebbero percio
entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare un loro prezioso

contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti i
pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che l'équipe
medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i trattamenti
disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure, con un
conseguente incremento della "tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & pil accettabile,
soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta migliorando anche

per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici & ancora carente a
livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom - Come
societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria sessualita



€ 0ggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le donne e tutti i
pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire ad affrontare
questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta devono essere piu
preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu intimi, ma non per
questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi affrontiamo con i nostri
pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, € anche la dimostrazione che
riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore frequenza il cancro o renderlo quanto
piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo -
Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere ancora
piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica & la comunita
di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell'evento a cui si aggiungera la
promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche

di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre



determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le



donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche

di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre



determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le



donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, ‘per una migliore qualita vita superare tabu’
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche

di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre



determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le



donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori: oltre il 50% dei pazienti presenta disfunzioni

sessuali alla diagnosi

Il convegno “Mi amo ancora” affronta le disfunzioni sessuali nei pazienti
oncologici, evidenziando l'importanza di un approccio multidisciplinare per

migliorare la qualita della vita.
N \ié

Il convegno nazionale intitolato “Mi amo ancora: la sessualita nell’era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella” si € aperto oggi, 11 aprile 2025, a Solomeo, una
frazione del comune di Corciano in provincia di Perugia. Questo evento ha visto la
partecipazione di esperti del settore oncologico, i quali hanno fatto un appello per affrontare
le disfunzioni sessuali che colpiscono oltre il 50% dei pazienti oncologici al momento della
diagnosi, con un incremento significativo dopo i trattamenti.

Le problematiche legate alla sfera sessuale, in particolare quelle riscontrate nelle donne affette
da tumore al seno, sono state al centro del dibattito. Fino al 60% delle pazienti segnala difficolta
relazionali e sessuali dopo la diagnosi e le cure. Questi aspetti non devono essere considerati un
tabu, ma devono essere affrontati con un approccio multidisciplinare, poiché possono
influenzare la qualita della vita, 'aderenza alle terapie e gli esiti clinici complessivi.

L'importanza di affrontare le disfunzioni sessuali

Alessandra Fabi, consigliere nazionale dell' Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno, ha sottolineato come la diagnosi di un tumore possa
generare cambiamenti profondi nella vita delle pazienti, impattando negativamente sul desiderio
e sulla salute sessuale. La neoplasia mammaria, colpendo una parte significativa del corpo
femminile, altera I'immagine che una donna ha di s€, causando angoscia e disagio, specialmente
dopo interventi chirurgici o terapie farmacologiche.



Fabi ha inoltre evidenziato i progressi in oncologia, che hanno reso le cure meno invasive e piu
accettabili. Piu dell'80% delle donne sottoposte a mastectomia riceve una protesi mammaria,

ma restano molte sfide da affrontare. | trattamenti per migliorare la libido e il benessere psico-
fisico sono ora disponibili, ma € fondamentale che le pazienti ricevano 'attenzione necessaria.

L'impatto delle disfunzioni sessuali in altre patologie oncologiche

Saverio Cinieri, presidente della Fondazione Aiom, ha richiamato l'attenzione su come

le disfunzioni sessuali non riguardino solo il tumore al seno, ma anche altre patologie
oncologiche. Nel caso del carcinoma vescicale, piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne,
lamentano dolore durante il coito e difficolta nel raggiungere I'orgasmo. Situazioni analoghe si
riscontrano anche nel tumore del colon-retto, nei carcinomi della testa e collo e in quelli
ginecologici e urologici.

Cinieri ha sottolineato I'importanza di un supporto psicologico adeguato, suggerendo che la
figura del sessuologo o dello psiconcologo dovrebbe far parte dei team multidisciplinari

nelle Breast Unit. Questi professionisti possono fornire un contributo significativo nel supportare
le pazienti nella gestione delle disfunzioni sessuali.

La necessita di garantire la salute sessuale

Amalia Vetromile, responsabile del progetto SexandtheCancer, ha messo in luce le difficolta
che le donne affrontano nel comunicare con i clinici riguardo alla loro salute sessuale. Spesso, le
donne hanno minori probabilita di ricevere supporto in questo ambito rispetto agli uomini, e i
trattamenti disponibili sono spesso costosi, creando disparita nell'accesso alle cure.

Francesco Perrone, presidente nazionale di Aiom, ha evidenziato la carenza di dati scientifici sulla
sessualita nei pazienti oncologici a livello globale. La societa scientifica sta lavorando per
migliorare la formazione degli oncologi italiani su queste tematiche, con l'intento di pubblicare
una revisione sui trattamenti delle disfunzioni sessuali in relazione alle diagnosi di tumore.

Stefano Gabrielli, assessore della Giunta di Corciano e presidente della Filarmonica di Solomeo,
ha concluso il convegno sottolineando I'importanza di eventi come questo per la salute delle
comunita, auspicando che i professionisti della salute possano continuare a sviluppare nuove
tecniche e approcci per affrontare le sfide legate ai tumori.
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra

Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e



responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la



comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lUintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, €
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre '80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi

mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora



che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e



anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che

possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra

Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e



responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la



comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lUintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, €
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".



Joringpagi,

Quotidiano online della provincia di Torino

https://lwww.torinoggi.it

Lettori 10.491
11/04/2025

Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, ‘per una migliore qualita vita superare tabu’
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche

di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre



determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le



donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre I'80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo l'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o piu in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere ['orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della "tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non ¢ pil
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici & ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. AL momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la



comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, €
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra

Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e



responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici & ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno



specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’

SRR VAl TA
Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche

di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre



determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le



donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’

Bt [

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto

particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche



di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria



sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’

&

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che

possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra

Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto

particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche



di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria



sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che

possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra

Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’

e o R
Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’

e o R

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che

possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra

Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e



responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la



comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lUintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, €
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’

Frei
Le disfunzioni sessuali sono brésenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’

e [ ]

Le disfunzioni sessuali sono brésenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, ‘per una migliore qualita vita superare tabu’

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici

radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in



oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta



devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, €
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, ‘per una migliore qualita vita superare tabu’

Bt e [
Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in

oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno



invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percio entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu



intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, €
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, ‘per una migliore qualita vita superare tabu’

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno

invasive. Oltre '80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi



mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percio entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e



anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell'evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’

je a7
Le disfunzioni sessuali sono brésenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che

possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra



Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci



terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lUintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, €
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell'evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, ‘per una migliore qualita vita superare tabu’

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che

possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra



Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci



terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lUintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, €
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell'evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in

oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno



invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu



intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, €
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, ‘per una migliore qualita vita superare tabu’

i a7
Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’

5
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra

Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e



responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la



comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lUintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, €
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno

invasive. Oltre '80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi



mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percio entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e



anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell'evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in

oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno



invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu



intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, €
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto

particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche



di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria



sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto

particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche



di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria



sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".



sulSPanaro. el )

https://www.sulpanaro.net

Lettori 21.980
11/04/2025

Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che

possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra

Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e



responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la



comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lUintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, €
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".



@ BT VANTONO

e YD)

https://www.oltrepomantovanonews.it

Lettori 21.000
11/04/2025

Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che

possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra

Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto

particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche



di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria



sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell’innovazione terapeutica del tumore della mammella’- Gl
oncologi, ‘per una migliore qualita vita superare tabu’

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno

invasive. Oltre 1'80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi



mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percio entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e



anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, ‘per una migliore qualita vita superare tabu’
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre '80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o piu in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere ['orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percio entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della "tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non ¢ pil
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. AL momento sta lavorando, con un approccio



multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lUintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, €
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici

radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in



oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta



devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, €
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’

E T

s gl el
Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’

dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto

particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche



di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria



sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".



https://www.giornaleinfocastelliromani.it

Lettori 11.388
11/04/2025

Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella’ - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che

possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra

Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu'
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che

possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra

Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto

particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche



di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria



sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu'

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno

invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi



mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percio entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e



anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu'

dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto

particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche



di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria



sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabl'
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto

particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche



di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria



sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu'
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che

possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra

Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto

particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche



di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria



sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabl'
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che

possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra



Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci



terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lUintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, €
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lUintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu'

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che

possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra



Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci



terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lUintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, €
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu'
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lUintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumoril, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu'

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno

invasive. Oltre '80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi



mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percio entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e



anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu'
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche

di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre



determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le



donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu'
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Le dlsfun2|on| sessuall sono presentl gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche

di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre



determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le



donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu'
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto

particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche



di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria



sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu'
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lUintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu'
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto

particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche



di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria



sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabl'

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in

oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno



invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu



intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, €
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabl'
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che

possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra

Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto

particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche



di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici & ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci



terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, €
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabl'
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lUintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu'
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che

possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra

Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto

particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche



di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria



sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto

particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche



di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria



sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lUintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabl'

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in

oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno



invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu



intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, €
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto

particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche



di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria



sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu'
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lUintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu'
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che

possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra

Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto

particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
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di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria



sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu'

iR S A
Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lUintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu'
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lUintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu'
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che

possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra

Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto

particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche



di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria



sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabl'
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
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particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lUintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabl'
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Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e

responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto



particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".



Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lUintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabl'

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%

dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto

particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche



di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria



sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu'

o7 g7
Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche

di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre



determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le



donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu'

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto

particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche



di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria



sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu'

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo 'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che possono
avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra Fabi,
consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e responsabile
scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto particolare del
corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche di erotismo. La
malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre determina
angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici radicali o la
somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in oncologia ha portato a
miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno invasive. Oltre ['80% delle
donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi mammaria dopo 'operazione.

Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora che possiamo dare risposte alle
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esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in grado di garantire, per esempio, la

libido o piu in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano dolore
durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e continui
episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in quelli del
distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le disfunzioni
sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il supporto di
specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo dovrebbero percio
entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare un loro prezioso

contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti i
pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che 'équipe
medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i trattamenti
disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure, con un
conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non ¢ pil accettabile,
soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta migliorando anche

per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente a
livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom - Come
societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria sessualita
€ 0ggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le donne e tutti i
pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire ad affrontare
questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta devono essere piu
preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu intimi, ma non per
questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi affrontiamo con i nostri
pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, € anche la dimostrazione che
riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore frequenza il cancro o renderlo quanto
piu vivibile".



"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo -
Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere ancora
piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica € la comunita
di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si aggiungera la
promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu'

B o

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo 'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che possono
avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra Fabi,
consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e responsabile

scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto particolare del
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corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche di erotismo. La
malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre determina
angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici radicali o la
somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in oncologia ha portato a
miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno invasive. Oltre 1'80% delle
donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi mammaria dopo 'operazione.
Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora che possiamo dare risposte alle
esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in grado di garantire, per esempio, la

libido o piu in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano dolore
durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e continui
episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in quelli del
distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le disfunzioni
sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il supporto di
specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo dovrebbero percio
entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare un loro prezioso

contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti i
pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che 'équipe
medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i trattamenti
disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure, con un
conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non ¢ pil accettabile,
soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta migliorando anche

per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente a
livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom - Come
societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria sessualita



€ 0ggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le donne e tutti i
pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire ad affrontare
questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta devono essere piu
preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu intimi, ma non per
questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi affrontiamo con i nostri
pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, € anche la dimostrazione che
riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore frequenza il cancro o renderlo quanto
piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo -
Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere ancora
piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica € la comunita
di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si aggiungera la
promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu'

B o
Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche

di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre



determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le



donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabl'

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche
di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre '80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi

mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora



che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'"équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale l'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e



anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell'evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu'

i T

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto

particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche



di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre
determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria



sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu’

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che possono
avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra Fabi,
consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e responsabile
scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto particolare del
corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche di erotismo. La
malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre determina
angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici radicali o la

somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in oncologia ha portato a



miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno invasive. Oltre 1'80% delle
donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi mammaria dopo 'operazione.
Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora che possiamo dare risposte alle
esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in grado di garantire, per esempio, la

libido o piu in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano dolore
durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e continui
episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in quelli del
distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le disfunzioni
sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il supporto di
specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo dovrebbero percio
entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare un loro prezioso

contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti i
pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che 'équipe
medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i trattamenti
disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure, con un
conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non ¢ pil accettabile,
soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta migliorando anche

per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici & ancora carente a
livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom - Come
societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. AL momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria sessualita
€ 0ggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le donne e tutti i
pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire ad affrontare
questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta devono essere piu
preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu intimi, ma non per
questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi affrontiamo con i nostri
pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, € anche la dimostrazione che



riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore frequenza il cancro o renderlo quanto
piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo -
Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere ancora
piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica & la comunita
di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si aggiungera la
promozione e la valorizzazione dei nostri territori".



PERIODICO DAILY

https://www.periodicodaily.com

Lettori 2.200
11/04/2025

Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu'

L

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, 'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.

"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che possono
avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra Fabi,
consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e responsabile
scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto particolare del
corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche di erotismo. La
malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre determina
angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici radicali o la

somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in oncologia ha portato a



miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno invasive. Oltre 1'80% delle
donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi mammaria dopo 'operazione.
Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora che possiamo dare risposte alle
esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in grado di garantire, per esempio, la

libido o piu in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano dolore
durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e continui
episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in quelli del
distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le disfunzioni
sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il supporto di
specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo dovrebbero percio
entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare un loro prezioso

contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti i
pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che 'équipe
medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i trattamenti
disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure, con un
conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non ¢ pil accettabile,
soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta migliorando anche

per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici & ancora carente a
livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom - Come
societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. AL momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria sessualita
€ 0ggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le donne e tutti i
pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire ad affrontare
questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta devono essere piu
preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu intimi, ma non per
questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi affrontiamo con i nostri
pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, € anche la dimostrazione che



riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore frequenza il cancro o renderlo quanto
piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo -
Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere ancora
piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica & la comunita
di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si aggiungera la
promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabl'

o7 a7
Le disfunzioni sessuali sono brésenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico e il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche

di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre



determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre ['80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o pil in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere 'orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della 'tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non & piu
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici € ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. Al momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria
sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le



donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, e
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabrielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era
dell'innovazione terapeutica del tumore della mammella' - Gli
oncologi, 'per una migliore qualita vita superare tabu'

SR o
Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il 50%
dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare nettamente in seguito ai trattamenti
oncologici. Emblematico € il tumore del seno, in cui fino al 60% delle pazienti
lamenta problematiche sessuali e difficolta di relazione con il partner, dopo la
scoperta della malattia e le successive cure. Questi problemi legati alla sfera
sessuale non devono rappresentare un tabu e vanno affrontati in modo
multidisciplinare. Possono infatti influenzare la qualita della vita, l'aderenza alla
terapia e gli esiti clinici complessivi della malattia. E' questo l'appello lanciato oggi
dagli esperti riuniti a Solomeo (Corciano, Perugia) in occasione dell'apertura del
convegno nazionale 'Mi amo ancora: la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella'.
"Quando viene diagnosticato un tumore si va incontro a profondi cambiamenti che
possono avere un impatto negativo sul desiderio e la salute sessuale - spiega Alessandra
Fabi, consigliere nazionale dell'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) e
responsabile scientifico del convegno - La neoplasia mammaria colpisce una parte molto
particolare del corpo femminile da sempre sinonimo di maternita e femminilita, ma anche

di erotismo. La malattia puo distorcere l'immagine che una donna ha di sé e quasi sempre



determina angoscia, stress e disagio. Cio capita soprattutto dopo interventi chirurgici
radicali o la somministrazione di alcune terapie farmacologiche. L'innovazione in
oncologia ha portato a miglioramenti e ridotto l'impatto delle cure che risultano meno
invasive. Oltre '80% delle donne che ha subito una mastectomia riceve una protesi
mammaria dopo 'operazione. Rimangono pero molti aspetti da migliorare, soprattutto ora
che possiamo dare risposte alle esigenze delle pazienti. Sono disponibili trattamenti in

grado di garantire, per esempio, la libido o piu in generale il benessere psico-fisico".

"Sono problemi che interessano quasi tutte le patologie oncologiche - sottolinea Saverio
Cinieri, presidente di Fondazione Aiom e membro del comitato scientifico del convegno -
Nel carcinoma vescicale piu dell'80% dei pazienti, sia uomini che donne, lamentano
dolore durante il coito, difficolta nel raggiungere ['orgasmo, forte calo del desiderio e
continui episodi di disfunzione erettile. Lo stesso avviene nel tumore del colon-retto, in
quelli del distretto della testa-collo e anche nei carcinomi ginecologici o urologici. Le
disfunzioni sessuali devono essere contrastate anche a livello psicologico attraverso il
supporto di specialisti adeguatamente preparati. Il sessuologo o lo psiconcologo
dovrebbero percid entrare nei team multidisciplinari attivi nelle Breast Unit. Possono dare

un loro prezioso contributo e aiutare una donna a superare un tumore mammario".

"Come avviene per la fertilita, anche la sessualita andrebbe garantita e preservata in tutti
i pazienti - rimarca Amalia Vetromile, responsabile progetto SexandtheCancer* e membro
del comitato scientifico del convegno - Le donne incontrano pero maggiori difficolta a
comunicare con i clinici. Presentano una probabilita significativamente inferiore che
l'équipe medica si occupi della loro salute sessuale. A differenza che per gli uomini, i
trattamenti disponibili sono quasi tutti a pagamento, con disparita di accesso alle cure,
con un conseguente incremento della "tossicita finanziaria'. Questo fenomeno non ¢ pil
accettabile, soprattutto in questo momento storico nel quale 'aspettativa di vita sta

migliorando anche per i casi piu gravi di cancro".

"La letteratura scientifica sulla sessualita nei pazienti oncologici & ancora carente
a livello mondiale - prosegue Francesco Perrone, presidente nazionale Aiom -
Come societa scientifica siamo impegnati in questa tematica e abbiano creato uno
specifico working group. AL momento sta lavorando, con un approccio
multidisciplinare, per migliorare la preparazione degli oncologi italiani. A breve
pubblicheremo una revisione sulle disfunzioni sessuali ed eventuali approcci
terapeutici che colpiscono in corso di diagnosi di tumore le donne, gli uomini, la
comunita Lgbtqgia+. Vogliamo fornire uno strumento di lavoro utile a tutti i clinici".
Assicura Fabi: "Garantire ai pazienti oncologici il diritto a vivere la propria



sessualita € oggi un obiettivo raggiungibile - precisa Fabi - Dobbiamo aiutare le
donne e tutti i pazienti oncologici a superare i propri timori e vergogne e riuscire
ad affrontare questi temi con lintero team medico curante. | clinici a loro volta
devono essere pil preparati e abituati a dialogare con i malati anche su aspetti piu
intimi, ma non per questo meno secondari della malattia. Se oggi noi oncologi
affrontiamo con i nostri pazienti il tema della sessualita e le sue disfunzioni, €
anche la dimostrazione che riusciamo a sconfiggere con sempre maggiore
frequenza il cancro o renderlo quanto piu vivibile".

"Il convegno Mi amo ancora rappresenta per Solomeo una nuova esperienza al
servizio della ricerca scientifica per la salute delle nostre comunita - conclude
Stefano Gabirielli, assessore Giunta di Corciano e presidente Filarmonica Solomeo
- Ospitare oncologi provenienti da tutta Italia che per 2 giorni confronteranno e
svilupperanno nuove tecniche contro i tumori ci offre la possibilita di essere
ancora piu vicini a chi ha bisogno di un'attenzione particolare. La Filarmonica ¢ la
comunita di Solomeo sono felici con contribuire alle finalita dell’evento a cui si
aggiungera la promozione e la valorizzazione dei nostri territori".
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Tumori disfunzioni sessuali alla diagnosi
per oltre il 50% dei pazienti

Al via il convegno 'Mi amo ancora, la sessualita nell'era dell'innovazione
terapeutica del tumore della mammella' - Gli oncologi, 'per una migliore qualita
vita superare tabu' Roma, 11 apr. (Adnkronos Salute) -

Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della diagnosi in oltre il
50
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Tumori, disfunzioni sessuali alla diagnosi per

oltre il 50% dei pazienti
o —

Le disfunzionisessualirappresentano una problem atica significativa neipazienti
oncologici,manifestandosigia alla diagnosiin oltre 1 50% deicasie tendendo ad
aumentare considerevolmente in seguito aitrattamenti.Un esem pio em blem atico
¢ iltumore delseno,dove fino al60% delle pazientiriporta difficolta sessualie
relazionalicon ilpartner dopo la scoperta della malattia e le terapie. Questi
problemi,spesso taciuti,necessitano diun approccio multidisciplinare per non
compromettere la qualita della vita,l’laderenza alle cure e gliesiticlinicicom plessivi.
Questo ¢ l'appello lanciato dagliespertidurante ilconvegno nazionale “Miam o
ancora:la sessualita nell’era dellinnovazione terapeutica deltum ore della
mammella”tenutosia Solomeo (Corciano,Perugia). Alessandra Fabi,consigliere
nazionale Aiom e responsabile scientifico delconvegno,sottolinea come la diagnosi
ditumore comportiprofondicambiamenticon un impatto negativo suldesiderio e
sulla salute sessuale.In particolare,iltumore mam m ario colpisce una parte del
corpo femminile carica disignificatilegatia maternita, fem minilita ed erotism o,
potendo distorcere 'immagine disé e generare angoscia,stress e disagio,
soprattutto dopo interventiradicalio terapie farmacologiche.Nonostante i
progressiin oncologia abbiano portato a cure meno invasive,con unalta
percentuale didonne sottoposte a mastectomia che ricevono una protesi
mammaria,rimangono aree dimiglioramento,soprattutto perrispondere alle
esigenze delle pazienticon trattamentiche preservino la libido e ilbenessere psico-
fisico.

Saverio Cinieri,presidente Fondazione Aiom,evidenzia come queste problem atiche
interessino quasitutte le patologie oncologiche.Ad esempio,nelcarcinoma
vescicale oltre '80% deipazientilamenta dolore durante ilrapporto,difficolta
orgasmiche,calo deldesiderio e disfunzione erettile. Sim ili difficolta siriscontrano
neltumore delcolon-retto,neitumoridella testa-collo e neicarcinomiginecologici
e urologici. E fondamentale contrastare le disfunzionisessualianche attraverso il
supporto psicologico dispecialisticome sessuologie psiconcologi,che dovrebbero



integrarsineiteam multidisciplinaridelle Breast Unit per offrire un contributo
prezioso.

Am alia Vetrom ile,responsabile progetto SexandtheCancer* pone l'accento sulla
necessita digarantire e preservare la sessualita in tuttiipazientioncologici,
analogamente a quanto avviene per la fertilita. Tuttavia,le donne incontrano
maggioridifficolta nelcomunicare con imedicie ricevono meno attenzione per la
loro salute sessuale.Inoltre,itrattamentidisponibilisono spesso a pagamento,
creando disparita diaccesso e un aumento della “tossicita finanziaria”,un
fenomeno inaccettabile considerando ilmiglioramento dell’aspettativa divita
anche neicasipiu gravidicancro.

Francesco Perrone,presidente nazionale Aiom,sottolinea la carenza diletteratura
scientifica globale sulla sessualita neipazientioncologici. L’Aiom ¢ impegnata su
questo fronte con un working group multidisciplinare che sta lavorando per
migliorare la preparazione deglioncologiitalianie pubblichera una revisione sulle
disfunzionisessualie itrattamentiper donne,uominie la comunita LGBTQIA+.
Alessandra Fabiribadisce che garantire aipazientioncologiciil diritto alla propria
sessualita ¢ un obiettivo raggiungibile. E necessario aiutare ipazientia superare
timorie vergogne e affrontare questitemicon ilteam medico,che a sua volta deve
essere piu preparato a dialogare su aspettiintimima crucialidella malattia.
Lapertura altema della sessualita da parte deglioncologidim ostra iprogressinella
lotta contro ilcancro e nelrendere la malattia piu vivibile.

Stefano Gabrielli,assessore delComune diCorciano,conclude sottolinecando

Iim portanza delconvegno “Miamo ancora”per la ricerca scientifica e la vicinanza
alle persone che necessitano diattenzione,esprimendo la soddisfazione della
comunita diSolomeo nelcontribuire all’evento.
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(Adnkronos) - Le disfunzioni sessuali sono presenti gia al momento della
diagnosi in oltre il 50% dei casi di cancro. Tendono poi ad aumentare
nettamente in
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Cancro, le disfunzioni sessuali sono presenti al momento della diagnosi in
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vanno affrontati in modo multidisciplinare.

Leggi l'articolo: medinews. ymunicati/can...
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per oltre il 50% dei pazienti”
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