Survey nazionale CIPOMO

Partecipanti: Direttori di Oncologia medica afferenti a CIPOMO

Temi indagati: NGS: diffusione, utilizzo, implicazioni
MTB: diffusione, attivita e composizione

Le risposte sono state raccolte dal 10 febbraio al 28 febbraio 2022

Invitati: 169
Riposte ricevute: 129 (76%)
Set di risposte analizzati: 113 (67%)

Piattaforma utilizzata: Survey Monkey (piano Individual Advantage)
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OVERVIEW

Partecipanti: 113
Set di risposte complete: 100
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H Azienda ospedaliero
(sanitaria)-universitaria

Distribuzione geografica dei partecipanti
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Conosci le raccomandazioni AIOM o ESMO sull’Oncologia di Precisione?
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Recommendations for the use of next-generation sequencing (NGS) for
patients with metastatic cancers: a report from the ESMO Precision
Medicine Working Group
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NGS: diffusione, utilizzo, implicazioni

Qual e I'approccio alla diagnostica
molecolare nella Tua Azienda?

113 risposte

POP

m Test su singoli
geni/mutazioni (IHC,
FISH, PCR). NGS non e
utilizzata
routinariamente.

m Test su singoli
geni/mutazioni e/o
NGS, secondo
I'alterazione
molecolare ricercata.

® NGS per la maggior
parte dei pazienti

In che laboratorio & presente la tecnologia?

— 59 risposte

m Interno alla tua
Azienda o al Servizio
sanitario nella tua
Regione
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Qualora sia utilizzato il sequenziamento NGS:

m Vi sono pannelli
differenziati per
patologia

Numero di biomarcatori compresi nel pannello utilizzato:

m Si utilizza un pannello
unico per tutte le
patologie

® Non conosco i pannelli
utilizzati

59 risposte

2 IRCCS |
1 Azienda Ospedaliera |

— 18 risposte

5,6%

mn<20geni

m20geni<n<50
geni

Superiore a 50 geni

m Non ho questa
informazione

PANNELLI nr centri
n < 20 geni 7
20 geni < n <50 geni
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Superiore a 50 geni
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Qual e oggi, a Tuo giudizio, I'approccio piu appropriato per la diagnostica?

m Azienda
ospedaliera

m Azienda
ospedaliero-

universitaria
= Azienda Sanitaria

m |[RCCS

101 risposte

m Analisi dei singoli biomarcatori previsti dalle linee guida e, solo in fasi successive del percorso terapeutico, NGS con pannello esteso
m L'utilizzo di NGS alla diagnosi con un pannello ristretto comprendente i biomarcatori indicati dalle linee guida

m L'utilizzo di NGS con un pannello esteso alla diagnosi
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A Tuo parere un referto NGS dovrebbe:

® Includere solo i risultati dei biomarcatori previsti da linee guida per ciascuna patologia, omettendo i
restanti geni analizzati

® Includere i risultati dell’analisi di tutti i geni compresi nel pannello

m Essere differenziato per i clinici e per i pazienti (il primo completo e il secondo con dati selezionati)

110 risposte

POP WORHSHOP NAZIONALE DI CONSENSO



Nella tua Azienda viene richiesto il consenso informato per la diagnostica molecolare
nella pratica clinica?

mSi
m Si solo se utilizzo NGS

m No

101 risposte

POP WORHSHOP NAZIONALE DI CONSENSO



Nella tua Regione sono state definite tariffe specifiche per le analisi di NGS?
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MTB: diffusione, attivita e composizione

Nella Tua Regione/Azienda esiste un Molecular Tumor Board (MTB)?

decretato

formalmente
decretato

m No

107 risposte
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Livello istitutivo dei MTB nelle Regioni in cui sono costituiti MTB

B Regionale
M Rete di ospedali (Hub & Spoke, Aziendale)
M Di singolo presidio (ospedale/Istituto/IRCCS)

Altro (specificare)

74 risposte

13 Regioni (sulle 19 censite) con almeno un MTB attivo
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Se e attivo, hai mai segnalato pazienti al MTB?

m Si, routinariamente

® No, non ho mai
avuto la necessita di

I farlo
® No, per come
attualmente
organizzato, non

risponde alle mie
esigenze

71 risposte
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Esiste un database dei casi discussi in MTB?

m No

m Si, ¢’ un database locale (di ospedale o di
Azienda)

m Si, c’e un database a livello regionale

m Si, basato su una piattaforma online (es. Navify,
SOPHIA DDM, ecc.)

® Non lo so

67 risposte
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e Quali casi vengono portati in
discussione al MTB?

 ATuo parere quali casi
dovrebbe valutare un MTB?

*
Altro

Casi con neoplasie
rare (es. sarcomi) o
orfane
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Casi per i quali siano
esaurite le opzioni

terapeutiche —Agito (68 risposte)
approvate —Proposto (101 risposte)
80,00%

60,00%

Casi per i quali
esistano farmaci off
label legati a specifici
biomarcatori

Casi per i quali sia
indicato un
sequenziamento
esteso per studi clinici
o con finalita di
ricerca

Casi con mutazioni
rare o complesse
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A Tuo parere, allo stato attuale delle conoscenze, quale sarebbe il livello opportuno al quale attivare gli MTB?

0,0% m Regionale

m Di Azienda sanitaria e/o di rete ospedaliera Hub &
Spoke

m Di singolo ospedale Hub o Istituto oncologico

Di singolo presidio ospedaliero non Hub

m Aziendale per I'attivita corrente e regionale per il
coordinamento e/o per attivita selezionate

® Non serve un MTB perche queste attivita

) dovrebbero essere svolte nei gruppi multidisciplinari
101 risposte
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Quali sono i professionisti che ritieni essenziali nel team MTB?

Oncologo

Biologo molecolare
Patologo

Genetista

Farmacista ospedaliero
Case manager
Ematologo
Bioinformatico
Rappresentante dei pazienti
Bioeticista

Infermiere di ricerca
Farmacologo

Chirurgo

Radiologo

Infermiere esperto in oncologia
Direttore scientifico
Epidemiologo

Medico legale
Direttore medico
Direttore sanitario
Altro (specificare)
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