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Tumore al seno: il 92% delle donne si sente “meno malata” con la terapia 

sottocutanea 

 

“Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove 

formulazioni sottocutanee nella cura del tumore al seno 

consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di cura per 

le donne che possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per 

sottoporsi alle terapie”, afferma Francesca Merzagora, 

Presidente Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della donna e 

di genere. “Questo consente di ridurre l’impatto della cura sulle 

abitudini di vita e di non sottrarre tempo alle relazioni sociali, 

familiari e lavorative”. Sono le stesse pazienti a sostenerlo 

attraverso le testimonianze raccolte nella recente indagine di Onda 

volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e 

assistenziale con particolare focus sull’impatto che la malattia e la 

terapia endovena o sottocute hanno sulla qualità di vita delle 

donne con tumore al seno HER2+. L’indagine, condotta da Elma 

Research con il contributo incondizionato di Roche, è stata svolta 

su un campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore in 
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uno degli 11 Centri di Senologia selezionati in tutta Italia. A 

seguito dell’intervento il 91% ha dichiarato di essersi sottoposta 

ad almeno una terapia endovenosa e il 73% ad almeno una terapia 

sottocutanea nella propria storia di malattia. Dall’indagine emerge 

che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la 

somministrazione della terapia endovenosa lo fa in autonomia, 

mentre chi si sottopone a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi è 

indipendente; questo si traduce in un impatto più limitato della 

malattia della donna sui caregiver. Anche il tempo trascorso in 

day-hospital con le due modalità di somministrazione è molto 

diverso: per chi è in terapia endovenosa è in media di 5 ore, 

addirittura il 38% delle donne vi permane anche 6-10 ore; per chi 

si sottopone alla terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, 

il 50% persino entro le 2 ore. La differenza principale è data dal 

tempo di somministrazione della terapia che per l’endovenosa è in 

media di 145 minuti mentre per la sottocutanea bastano 12 minuti; 

per tutte le pazienti è invece molto elevato il tempo trascorso in 

sala d’attesa, ben più di 2 ore. La percezione della terapia 

sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene considerata meno 

invasiva, più favorevole per una buona qualità di vita, utile per 

risparmiare tempo, comoda per l’ospedale e il personale sanitario 

e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi “meno malata”. Dal 

punto di visto sociale, familiare e lavorativo, infatti, le donne 

sottoposte a terapia sottocutanea ritengono che il tempo ad essa 

dedicato abbia imposto meno rinunce rispetto a chi ha fatto la 

terapia endovenosa: solo il 23% dice di aver trascurato aspetti 

della vita familiare e il 20% lati della vita relazionale e sociale, 

rispetto al 42% e al 33% delle pazienti che hanno fatto cure per 

via endovenosa; con la terapia sottocutanea solo il 12% ha dovuto 

compromettere lavoro o studio, contro il 28% dell’endovenosa, e 

il 57% di loro ritiene di non aver dovuto fare alcun tipo di 

rinuncia. 1 donna intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto 

rinunciare al lavoro a causa della malattia e ben il 38% di queste 

ha preso questa decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla 



terapia endovenosa. “Soprattutto per le donne, che si devono 

giostrare contemporaneamente tra i diversi ruoli di madre, 

casalinga e lavoratrice”, continua Merzagora, “è importante avere 

a disposizione un’innovazione terapeutica che possa permettere 

loro di fare meno rinunce e al tempo stesso essere efficace”. “Oltre 

alla percezione positiva da parte delle pazienti”, dichiara Daniele 

Generali, Direttore UO Multidisciplinare di Patologia Mammaria 

e Ricerca Traslazionale, ASST Cremona, “le nuove formulazioni 

portano benefici sia sul piano economico-organizzativo sia su 

quello relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel percorso 

diagnostico-terapeutico”. Queste conferme arrivano dal progetto 

SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), realizzato da Bip, 

Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira 

ad analizzare tutti i benefici e i costi differenziali relativi alle 

diverse formulazioni, sottocutanea e endovena, dei farmaci 

trastuzumab e rituximab rispettivamente indicati per il carcinoma 

mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il linfoma diffuso a 

grandi cellule B e il linfoma follicolare. “Dallo studio, che ha 

coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia”, 

continua Generali, “è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di 

trastuzumab sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto in Italia 

rispetto all’era della sola terapia endovena è di 9 milioni di euro, 

che potrebbero arrivare a 14,7 milioni con l’aumento della quota 

di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso massimo di 

pazienti trattabili dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove 

formulazioni genera una diminuzione complessiva dell’indice di 

rischio clinico del 70%. In particolare il loro utilizzo porta 

all’eliminazione di attività rischiose come il calcolo del dosaggio e 

la preparazione e la gestione delle sacche e vengono inoltre a 

mancare i possibili effetti avversi da infusione come le occlusioni 

dell’accesso venoso e le infezioni del sito di accesso”. “Andare 

oltre la malattia significa dotarsi di un orizzonte nuovo, affinché le 

esigenze della persona entrino organicamente nella gestione della 

malattia.”, conclude Davide Petruzzelli, Presidente Associazione 



La Lampada di Aladino. “È necessario sforzarsi per superare 

difficoltà organizzative e resistenze per mandare a regime pieno e 

nel modo migliore l'utilizzo delle terapie sottocutanee, non solo 

per i benefici economici e per gli aspetti della sicurezza, ma 

soprattutto per la qualità di vita dei malati, un tema che conta 

molti predicatori ma assai meno praticanti”.   
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Copyright © 2018 askanews 

Indagine Osservatorio Nazionale Salute Donna (askanews) - Roma, 5 lug 2018 - 
"Le recenti innovazioni che prevedono l'utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee 
nella cura del tumore al seno consentono un notevole miglioramento dell'esperienza 
di cura per le donne che possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per 
sottoporsi alle terapie. Questo consente di ridurre l'impatto della cura sulle abitudini 
di vita e di non sottrarre tempo alle relazioni sociali, familiari e lavorative". Lo 
afferma Francesca Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio nazionale sulla 
salute della donna e di genere. Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le 
testimonianze raccolte nella recente indagine di Onda volta a fotografare il percorso 
diagnostico, terapeutico e assistenziale con particolare focus sull'impatto che la 
malattia e la terapia endovena o sottocute hanno sulla qualita' di vita delle donne 
con tumore al seno HER2+. 

Dall'indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la 
somministrazione della terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si 
sottopone a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi e' indipendente; questo si 
traduce in un impatto piu' limitato della malattia della donna sui caregiver. Anche il 
tempo trascorso in day-hospital con le due modalita' di somministrazione e' molto 
diverso: per chi e' in terapia endovenosa la media e' di 5 ore, addirittura il 38% delle 
donne vi permane anche 6-10 ore; per chi si sottopone alla terapia sottocutanea e' 
invece in media di 2-3 ore, il 50% persino entro le 2 ore. La differenza principale e' 
data dal tempo di somministrazione della terapia che per l'endovenosa e' in media 
di 145 minuti mentre per la sottocutanea bastano 12 minuti; per tutte le pazienti e' 
invece molto elevato il tempo trascorso in sala d'attesa, ben piu' di 2 ore. La 
percezione della terapia sottocutanea per chi l'ha fatta e' ottima: viene considerata 
meno invasiva, piu' favorevole per una buona qualita' di vita, utile per risparmiare 
tempo, comoda per l'ospedale e il personale sanitario e il 92% delle intervistate 
ritiene di sentirsi "meno malata": solo il 23% dice di aver trascurato aspetti della vita 
familiare e il 20% lati della vita relazionale e sociale, rispetto al 42% e al 33% delle 
pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; con la terapia sottocutanea solo 
il 12% ha dovuto compromettere lavoro o studio, contro il 28% dell'endovenosa, e il 
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57% di loro ritiene di non aver dovuto fare alcun tipo di rinuncia. Una donna 
intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto rinunciare al lavoro a causa della 
malattia e ben il 38% di queste ha preso questa decisione proprio a causa del 
tempo richiesto dalla terapia endovenosa. "Soprattutto per le donne, che si devono 
giostrare contemporaneamente tra i diversi ruoli di madre, casalinga e lavoratrice", 
continua Merzagora, "e' importante avere a disposizione un'innovazione terapeutica 
che possa permettere loro di fare meno rinunce e al tempo stesso essere efficace". 
"Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti", dichiara Daniele Generali, 
Direttore UO Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, 
ASST Cremona, "le nuove formulazioni portano benefici sia sul piano economico-
organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel 
percorso diagnostico-terapeutico". Red-Mpd 

 

  



 

Tumori: Onda, 92% si sente meno malata con terapia sottocutanea cancro 

seno 

402 words 

5 July 2018 

17:00 

Adnkronos - Health News 

HEANEW 

Italian 

Copyright 2018 Adnkronos Salute. 

Roma, 5 lug. (AdnKronos Salute) - La terapia sottocutanea per la cura del tumore al 

seno Her2+ fa sentire le donne "meno malate". E' quanto emerge da una recente 
indagine Onda (Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere), 
condotta da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche, svolta in 11 
Centri di senologia selezionati in tutta Italia su un campione di 101 donne a cui è 
stato asportato il tumore. I risultati sono stati presentati oggi a Milano. 

A seguito dell'intervento, il 91% delle intervistate ha dichiarato di essersi sottoposta 
ad almeno una terapia endovenosa e il 73% ad almeno una terapia sottocutanea 
nella propria storia di malattia, e per chi ha provato quest'ultima la percezione è 
ottima: viene considerata meno invasiva, più favorevole per una buona qualità di 
vita, utile per risparmiare tempo, comoda per l'ospedale e il personale sanitario. La 
terapia sottocutanea permette alle donne meno rinunce dal punto di vista sociale, 
familiare e lavorativo, trascorrendo in Day hospital la metà del tempo rispetto alle 
pazienti in terapia endovenosa (2-3 ore contro una media di 5 per l'endovenosa). I 
tempi di somministrazione della terapia si riducono ancora più drasticamente: 12 
minuti per la sottocutanea, contro i 145 per l'endovenosa. 

Dall'indagine emerge poi che solo una donna su 10 che si reca in ospedale per la 
somministrazione della terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si 
sottopone a terapia sottocutanea nel 39% dei casi è indipendente; questo si 
traduce in un impatto più limitato della malattia della donna sui caregiver. Le donne 
sottoposte a terapia sottocutanea ritengono che il tempo dedicato al trattamento 
abbia imposto meno rinunce, rispetto a chi ha fatto la terapia endovenosa: solo il 
23% dice di aver trascurato aspetti della vita familiare e il 20% lati della vita 
relazionale e sociale, rispetto al 42% e al 33% delle pazienti che hanno fatto cure 
per via endovenosa; con la terapia sottocutanea solo il 12% ha dovuto 
compromettere lavoro o studio, contro il 28% dell'endovenosa, e il 57% di loro 
ritiene di non aver dovuto fare alcun tipo di rinuncia. Una donna su 5 ha dichiarato 
di aver dovuto rinunciare al lavoro a causa della malattia, e il 38% di queste ha 
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preso questa decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla terapia 
endovenosa. 

Conferme dei benefici della terapia sottocutanea arrivano anche dal progetto 
'Scuba' (Subcutaneous Benefit Analysis), realizzato da Bip (Business Integration 
Partners) con il sostegno di Roche, che mira ad analizzare tutti i benefici e i costi 
differenziali relativi alle diverse formulazioni, sottocutanea e endovena, dei farmaci 
trastuzumab e rituximab rispettivamente indicati per il carcinoma mammario Her2+ 
adiuvante e metastatico e il linfoma diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. 

"Dallo studio, che ha coinvolto 49 enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia 
- spiega Daniele Generali, direttore Uo multidisciplinare di Patologia mammaria e 
Ricerca traslazionale, Asst Cremona - è emerso che, con l'attuale quota di utilizzo 
di trastuzumab sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto in Italia rispetto all'era 
della sola terapia endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 
milioni con l'aumento della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al 
tasso massimo di pazienti trattabili dell'84% del totale". 

"Inoltre - conclude l'esperto - l'uso delle nuove formulazioni genera una diminuzione 
complessiva dell'indice di rischio clinico del 70%. In particolare, il loro utilizzo porta 
all'eliminazione di attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la preparazione e 
la gestione delle sacche e vengono inoltre a mancare i possibili effetti avversi da 
infusione, come le occlusioni dell'accesso venoso e le infezioni del sito di accesso". 

 

 

  



 

 

 

  

05 luglio 2018 

 
 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

QUOTIDIANI E QUOTIDIANI ON LINE 



 

 

 

  

22 giugno 2018  
Quotidiano di Ragusa 

 



 

 

 

 

  

01 luglio 2018 
 

 



 

 

 

05 luglio 2018 
 

 



 

  



 

L'Asst centro di riferimento per la 
patologia oncologica mammaria 
Il riconoscimento dall'osservatorio nazionale e la 
Regione Lombardia 

 

MILANO - Questa mattina (giovedì 5 luglio 2018) a Palazzo Pirelli si è tenuta la conferenza stampa 

'Tumore al seno, il valore del tempo nella vita delle pazienti', presieduta da Francesca 

Merzagora (Presidente ONDA – Osservatorio Nazionale sulla Salute della Donna e di Genere), 

durante la quale sono stati presentati i risultati dell’indagine nazionale sul vissuto delle donne affette da 

tumore al seno HER2+ e l’impatto della terapia endovena o sottocute in Day Hospital sulla loro qualità 

di vita, con particolare focus sul fattore ‘tempo’. 

A rappresentare l’ASST di Cremona, quale ente selezionato per l’indagine,Daniele 

Generali (Responsabile Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale) con 

l’intervento dal titolo 'Formulazioni sottocutanee: un’innovazione importante per pazienti e SSN'. Alla 

conferenza ha partecipato Giulio Gallera (assessore al Welfare di Regione Lombardia) che ha 

sottolineato l’importanza dell’ASST di Cremona quale centro di riferimento per la salute delle donne in 

tema di patologia oncologica mammaria. 

Obiettivo dell’indagine è stata l’esplorazione nelle pazienti con tumore alla mammella HER2+, afferenti 

a Centri di Senologia italiani, i momenti più significativi del percorso diagnostico, terapeutico e 

assistenziale, le modalità organizzative che lo hanno caratterizzato e la percezione di umanizzazione 
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dell’assistenza e di efficienza dei servizi, con focus sull’impatto che la patologia e la terapia hanno sulla 

loro qualità di vita in generale. 

Secondo l’indagine di ONDA (Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere), le donne con 

tumore al seno HER2+ in terapia sottocutanea sono costrette a meno rinunce dal punto di vista sociale, 

familiare e lavorativo trascorrendo in day-hospital la metà del tempo rispetto alle donne in terapia 

endovenosa - solo 12 minuti per la somministrazione della terapia sottocutanea contro le oltre 2 ore per 

l’endovenosa. 

“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, ha dichiarato Generali, “le nuove formulazioni 

portano benefici sia sul piano economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza clinica del 

trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico”. 

Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), realizzato da Bip, 

Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira ad analizzare tutti i benefici e i costi 

differenziali relativi alle diverse formulazioni, sottocutanea e endovena, dei farmaci trastuzumab e 

rituximab rispettivamente indicati per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il 

linfoma diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. 

“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia”, ha continuato 

Generali, “è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di trastuzumab sottocutaneo al 51%, il risparmio 

ottenuto in Italia rispetto all’era della sola terapia endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero 

arrivare a 14,7 milioni con l’aumento della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso 

massimo di pazienti trattabili dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni genera una 

diminuzione complessiva dell’indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro utilizzo porta 

all’eliminazione di attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la preparazione e la gestione delle 

sacche e vengono inoltre a mancare i possibili effetti avversi da infusione come le occlusioni dell’accesso 

venoso e le infezioni del sito di accesso”. 

 

  



 

Asst Cremona: riferimento per il 
tumore al seno 
Presentati i risultati dell’indagine conoscitiva promossa da ONDA sul 
percorso assistenziale delle pazienti con patologia oncologica 
mammaria 

14Shares 

 

Asst Cremona: un riconoscimento importante da Regione Lombardia. 

Asst Cremona 

Questa mattina a Palazzo Pirelli (Milano) si è tenuta la conferenza stampa “Tumore al seno, il valore 
del tempo nella vita delle pazienti”, presieduta da Francesca Merzagora (Presidente ONDA – 
Osservatorio Nazionale sulla Salute della Donna e di Genere), durante la quale sono stati presentati i 
risultati dell’indagine nazionale sul vissuto delle donne affette da tumore al seno HER2+ e l’impatto 
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della terapia endovena o sottocute in Day Hospital sulla loro qualità di vita, con particolare focus sul 
fattore ‘tempo’. A rappresentare l’ASST di Cremona, quale ente selezionato per l’indagine, Daniele 
Generali (Responsabile Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale) con 
l’intervento dal titolo “Formulazioni sottocutanee: un’innovazione importante per pazienti e SSN”. Alla 
conferenza ha partecipato Giulio Gallera (Assessore al Welfare di Regione Lombardia) che ha 
sottolineato l’importanza dell’ASST di Cremona quale centro di riferimento per la salute delle donne in 
tema di patologia oncologica mammaria. 

 

Terapia sottocutanea 

Obiettivo dell’indagine è stata l’esplorazione nelle pazienti con tumore alla mammella HER2+, afferenti 
a Centri di Senologia italiani, i momenti più significativi del percorso diagnostico, terapeutico e 
assistenziale, le modalità organizzative che lo hanno caratterizzato e la percezione di umanizzazione 
dell’assistenza e di efficienza dei servizi, con focus sull’impatto che la patologia e la terapia hanno sulla 
loro qualità di vita in generale. Secondo l’indagine di ONDA (Osservatorio nazionale sulla salute della 
donna e di genere), le donne con tumore al seno HER2+ in terapia sottocutanea sono costrette a meno 
rinunce dal punto di vista sociale, familiare e lavorativo trascorrendo in day-hospital la metà del tempo 
rispetto alle donne in terapia endovenosa – solo 12 minuti per la somministrazione della terapia 
sottocutanea contro le oltre 2 ore per l’endovenosa. “Oltre alla percezione positiva da parte delle 
pazienti”, ha dichiarato Daniele Generali, “le nuove formulazioni portano benefici sia sul piano 
economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel percorso 
diagnostico-terapeutico”. 

 

Gli studi 

Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), realizzato da Bip, 
Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira ad analizzare tutti i benefici e i costi 
differenziali relativi alle diverse formulazioni, sottocutanea e endovena, dei 
farmaci trastuzumab e rituximab rispettivamente indicati per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante 



e metastatico e il linfoma diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. “Dallo studio, che ha coinvolto 
49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia”, ha continuato Generali, “è emerso che con 
l’attuale quota di utilizzo ditrastuzumab sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto in Italia rispetto all’era 
della sola terapia endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 milioni con l’aumento 
della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso massimo di pazienti trattabili dell’84% 
del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni genera una diminuzione complessiva dell’indice di 
rischio clinico del 70%. In particolare il loro utilizzo porta all’eliminazione di attività rischiose come il 
calcolo del dosaggio e la preparazione e la gestione delle sacche e vengono inoltre a mancare i 
possibili effetti avversi da infusione come le occlusioni dell’accesso venoso e le infezioni del sito di 
accesso”. 

 

  



 

Ospedale di Cremona centro 

di riferimento per la patologia 

oncologica mammaria 

 

Questa mattina a Palazzo Pirelli a Milano si è tenuta la conferenza stampa “Tumore 

al seno, il valore del tempo nella vita delle pazienti”, presieduta da Francesca 

Merzagora (Presidente ONDA – Osservatorio Nazionale sulla Salute della Donna e 

di Genere), durante la quale sono stati presentati i risultati dell’indagine nazionale 

sul vissuto delle donne affette da tumore al seno HER2+ e l’impatto della terapia 

endovena o sottocute in Day Hospital sulla loro qualità di vita, con particolare focus 

sul fattore ‘tempo’. 

A rappresentare l’ASST di Cremona, quale ente selezionato per l’indagine, Daniele 

Generali (Responsabile Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca 

Traslazionale) con l’intervento dal titolo “Formulazioni sottocutanee: 

un’innovazione importante per pazienti e SSN”. 
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Alla conferenza ha partecipato Giulio Gallera (Assessore al Welfare di Regione 

Lombardia) che ha sottolineato l’importanza dell’ASST di Cremona quale centro di 

riferimento per la salute delle donne in tema di patologia oncologica mammaria. 

Tumore al seno: il 92% delle donne si sente ‘meno malata’ con la terapia 

sottocutanea  

Obiettivo dell’indagine è stata l’esplorazione nelle pazienti con tumore alla 

mammella HER2+, afferenti a Centri di Senologia italiani, i momenti più 

significativi del percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale, le modalità 

organizzative che lo hanno caratterizzato e la percezione di umanizzazione 

dell’assistenza e di efficienza dei servizi, con focus sull’impatto che la patologia e 

la terapia hanno sulla loro qualità di vita in generale. 

Secondo l’indagine di ONDA (Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di 

genere), le donne con tumore al seno HER2+ in terapia sottocutanea sono costrette 

a meno rinunce dal punto di vista sociale, familiare e lavorativo trascorrendo in day-

hospital la metà del tempo rispetto alle donne in terapia endovenosa – solo 12 minuti 

per la somministrazione della terapia sottocutanea contro le oltre 2 ore per 

l’endovenosa. 

“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, ha dichiarato Daniele 

Generali, “le nuove formulazioni portano benefici sia sul piano economico-

organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel 

percorso diagnostico-terapeutico”. 

Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), 

realizzato da Bip, Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira 

ad analizzare tutti i benefici e i costi differenziali relativi alle diverse formulazioni, 

sottocutanea e endovena, dei farmaci trastuzumab e rituximab rispettivamente 

indicati per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il linfoma 

diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. 

“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta 

Italia”, ha continuato Generali, “è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di 

trastuzumab sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto in Italia rispetto all’era della 

sola terapia endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 milioni 



con l’aumento della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso 

massimo di pazienti trattabili dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove 

formulazioni genera una diminuzione complessiva dell’indice di rischio clinico del 

70%. In particolare il loro utilizzo porta all’eliminazione di attività rischiose come 

il calcolo del dosaggio e la preparazione e la gestione delle sacche e vengono inoltre 

a mancare i possibili effetti avversi da infusione come le occlusioni dell’accesso 

venoso e le infezioni del sito di accesso”. 

 

 

  



 

 

 

Salute – Nuove terapie sottocutanee nella cura del 

tumore al seno 
redazione 
in News, Salute 6 luglio 2018 44 Visite 

 

“Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee nella cura del tumore al 

seno consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di cura per le donne che possono dimezzare il 
tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie. Questo consente di ridurre l’impatto della cura sulle 

abitudini di vita e di non sottrarre tempo alle relazioni sociali, familiari e lavorative”. Lo afferma Francesca 

Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere. Sono le stesse 
pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente indagine di Onda volta a fotografare il 

percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale con particolare focus sull’impatto che la malattia e la terapia 
endovena o sottocute hanno sulla qualità di vita delle donne con tumore al seno HER2+. 

Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la somministrazione della terapia 
endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si sottopone a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi è 

indipendente; questo si traduce in un impatto più limitato della malattia della donna sui caregiver. Anche il 

tempo trascorso in day-hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per chi è in terapia 
endovenosa la media è di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi permane anche 6-10 ore; per chi si sottopone 

alla terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50% persino entro le 2 ore. La differenza principale è 
data dal tempo di somministrazione della terapia che per l’endovenosa è in media di 145 minuti mentre per la 

sottocutanea bastano 12 minuti; per tutte le pazienti è invece molto elevato il tempo trascorso in sala d’attesa, 

ben più di 2 ore. La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene considerata meno 
invasiva, più favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per l’ospedale e il 

personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi “meno malata”: solo il 23% dice di aver 
trascurato aspetti della vita familiare e il 20% lati della vita relazionale e sociale, rispetto al 42% e al 33% 

delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; con la terapia sottocutanea solo il 12% ha dovuto 
compromettere lavoro o studio, contro il 28% dell’endovenosa, e il 57% di loro ritiene di non aver dovuto fare 

alcun tipo di rinuncia. Una donna intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto rinunciare al lavoro a causa 

della malattia e ben il 38% di queste ha preso questa decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla 
terapia endovenosa. “Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i diversi ruoli 

di madre, casalinga e lavoratrice”, continua Merzagora, “è importante avere a disposizione un’innovazione 
terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce e al tempo stesso essere efficace”. “Oltre alla 

percezione positiva da parte delle pazienti”, dichiara Daniele Generali, Direttore UO Multidisciplinare di 

Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST Cremona, “le nuove formulazioni portano benefici sia sul 
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piano economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel percorso 

diagnostico-terapeutico”. 

 

TUMORE DEL SENO 

Se con la terapia sottocutanea  

la donna si sente meno malata 

Secondo l’indagine di Onda le donne con tumore del seno HER2+ in terapia sottocutanea sono 
costrette a meno rinunce trascorrendo in day-hospital la metà del tempo rispetto alle donne 
in terapia endovenosa 
6 Luglio 2018 

 

“Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee nella 

cura del tumore del seno consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di cura 

per le donne che possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle 

terapie - afferma Francesca Merzagora, presidente dell'Osservatorio nazionale sulla 

salute della donna e di genere (Onda) - Questo consente di ridurre l’impatto della cura 

sulle abitudini di vita e di non sottrarre tempo alle relazioni sociali, familiari e lavorative”. 
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Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente 

indagine di Onda volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale 

con particolare focus sull’impatto che la malattia e la terapia endovena o sottocute hanno 

sulla qualità di vita delle donne con tumore al seno HER2+. L’indagine, condotta da 

Elma Research con il contributo incondizionato di Roche, è stata svolta su un campione di 

101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 11 Centri di Senologia selezionati 

in tutta Italia. A seguito dell’intervento il 91 per cento ha dichiarato di essersi sottoposta ad 

almeno una terapia endovenosa e il 73 per cento ad almeno una terapia sottocutanea 

nella propria storia di malattia. 

Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la 

somministrazione della terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si sottopone a 

terapia sottocutanea, nel 39 per cento dei casi è indipendente; questo si traduce in un 

impatto più limitato della malattia della donna sui caregiver. Anche il tempo trascorso 

in day-hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per chi è in 

terapia endovenosa è in media di 5 ore, addirittura il 38 per cento delle donne vi permane 

anche 6-10 ore; per chi si sottopone alla terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, 

il 50 per cento persino entro le 2 ore. La differenza principale è data dal tempo di 

somministrazione della terapia che per l’endovenosa è in media di 145 minuti mentre per 

la sottocutanea bastano 12 minuti; per tutte le pazienti è invece molto elevato il tempo 

trascorso in sala d’attesa, ben più di 2 ore. La percezione della terapia sottocutanea per 

chi l’ha fatta è ottima: viene considerata meno invasiva, più favorevole per una buona 

qualità di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per l’ospedale e il personale sanitario e 

il 92 per cento delle intervistate ritiene di sentirsi 'meno malata'. 

Dal punto di visto sociale, familiare e lavorativo, infatti, le donne sottoposte a terapia 

sottocutanea ritengono che il tempo ad essa dedicato abbia imposto meno rinunce rispetto 

a chi ha fatto la terapia endovenosa: solo il 23 per cento dice di aver trascurato aspetti 

della vita familiare e il 20 per cento lati della vita relazionale e sociale, rispetto al 42 per 

cento e al 33 per cento delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; con la 

terapia sottocutanea solo il 12 per cento ha dovuto compromettere lavoro o studio, contro 

il 28 per cento dell’endovenosa, e il 57 per cento di loro ritiene di non aver dovuto fare 

alcun tipo di rinuncia. 1 donna intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto rinunciare al 

lavoro a causa della malattia e ben il 38 per cento di queste ha preso questa decisione 

proprio a causa del tempo richiesto dalla terapia endovenosa. “Soprattutto per le donne, 

che si devono giostrare contemporaneamente tra i diversi ruoli di madre, casalinga e 

lavoratrice - continua Merzagora - è importante avere a disposizione un’innovazione 

terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce e al tempo stesso essere 

efficace”. 



“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti - dichiara Daniele Generali, direttore 

dell'UO Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale dell'ASST 

Cremona - le nuove formulazioni portano benefici sia sul piano economico-organizzativo 

sia su quello relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel percorso diagnostico-

terapeutico”. Queste conferme arrivano dal progetto Sub Cutaneous Benefit 

Analysis (SCuBA), realizzato da Business Integration Partners (Bip) con il sostegno di 

Roche, che mira ad analizzare tutti i benefici e i costi differenziali relativi alle diverse 

formulazioni, sottocutanea e endovena, dei farmaci trastuzumab e rituximab 

rispettivamente indicati per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il 

linfoma diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. “Dallo studio, che ha coinvolto 49 

Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia - continua Generali - è emerso che con 

l’attuale quota di utilizzo di trastuzumab sottocutaneo al 51 per cento, il risparmio ottenuto 

in Italia rispetto all’era della sola terapia endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero 

arrivare a 14,7 milioni con l’aumento della quota di somministrazione di trastuzumab 

sottocute al tasso massimo di pazienti trattabili dell’84 per cento del totale. Inoltre, l’uso 

delle nuove formulazioni genera una diminuzione complessiva dell’indice di rischio clinico 

del 70 per cento. In particolare il loro utilizzo porta all’eliminazione di attività rischiose 

come il calcolo del dosaggio e la preparazione e la gestione delle sacche e vengono 

inoltre a mancare i possibili effetti avversi da infusione come le occlusioni dell’accesso 

venoso e le infezioni del sito di accesso”. 

“Andare oltre la malattia significa dotarsi di un orizzonte nuovo, affinché le esigenze della 

persona entrino organicamente nella gestione della malattia - conclude Davide 

Petruzzelli, presidente dell'Associazione 'La Lampada di Aladino' - È necessario sforzarsi 

per superare difficoltà organizzative e resistenze per mandare a regime pieno e nel modo 

migliore l'utilizzo delle terapie sottocutanee, non solo per i benefici economici e per gli 

aspetti della sicurezza, ma soprattutto per la qualità di vita dei malati, un tema che conta 

molti predicatori ma assai meno praticanti”. (FABRIZIA MASELLI) 

 

  



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

PROFESSIONALI 



 

Tumore al seno. Terapia sottocutanea promossa 

dal 92% delle donne. L’indagine di Onda 

Secondo l’indagine le donne con tumore al seno HER2+ in terapia 

sottocutanea sono costrette a meno rinunce dal punto di vista sociale, 

familiare e lavorativo trascorrendo in day-hospital la metà del tempo 

rispetto alle donne in terapia endovenosa. Risparmio per il Ssn di 9 mln con 

l’utilizzo di trastuzumab sottocutaneo, che potrebbe arrivare a 14,7 mln 

aumentando la quota di somministrazione alla massima eleggibilità, 

secondo il progetto SCuBA. 

05 LUG - “Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee nella cura 
del tumore al seno consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di cura per le donne che 
possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie. Questo consente di 
ridurre l’impatto della cura sulle abitudini di vita e di non sottrarre tempo alle relazioni sociali, familiari e 
lavorative”. Così Francesca Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della 
donna e di genere.  
  
Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente indagine di Onda 
volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale con particolare focus sull’impatto 
che la malattia e la terapia endovena o sottocute hanno sulla qualità di vita delle donne con tumore al 
seno HER2+. L’indagine, condotta da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche, è stata 
svolta su un campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 11 Centri di Senologia 
selezionati in tutta Italia. A seguito dell’intervento il 91% ha dichiarato di essersi sottoposta ad almeno 
una terapia endovenosa e il 73% ad almeno una terapia sottocutanea nella propria storia di malattia. 

  

Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la somministrazione della 

terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si sottopone a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi 

è indipendente; questo si traduce in un impatto più limitato della malattia della donna sui caregiver. 

Anche il tempo trascorso in day-hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per 

chi è in terapia endovenosa è in media di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi permane anche 6-10 

ore; per chi si sottopone alla terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50% persino entro le 2 

ore. La differenza principale è data dal tempo di somministrazione della terapia che per l’endovenosa è 

in media di 145 minuti mentre per la sottocutanea bastano 12 minuti; per tutte le pazienti è invece molto 

elevato il tempo trascorso in sala d’attesa, ben più di 2 ore. 

  

La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene considerata meno invasiva, 

più favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per l’ospedale e il 

personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi “meno malata”. 

 

Dal punto di visto sociale, familiare e lavorativo, infatti, le donne sottoposte a terapia sottocutanea 

ritengono che il tempo ad essa dedicato abbia imposto meno rinunce rispetto a chi ha fatto la terapia 

endovenosa: solo il 23% dice di aver trascurato aspetti della vita familiare e il 20% lati della vita 
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relazionale e sociale, rispetto al 42% e al 33% delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; 

con la terapia sottocutanea solo il 12% ha dovuto compromettere lavoro o studio, contro il 28% 

dell’endovenosa, e il 57% di loro ritiene di non aver dovuto fare alcun tipo di rinuncia. 1 donna 

intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto rinunciare al lavoro a causa della malattia e ben il 38% di 

queste ha preso questa decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla terapia endovenosa. 

  

“Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i diversi ruoli di madre, 

casalinga e lavoratrice - continua Merzagora - è importante avere a disposizione un’innovazione 

terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce e al tempo stesso essere efficace”. 

  

“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti - dichiara Daniele Generali, Direttore UO 

Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST Cremona - le nuove 

formulazioni portano benefici sia sul piano economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza 

clinica del trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico”. 

  

Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), realizzato da Bip, 

Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira ad analizzare tutti i benefici e i costi 

differenziali relativi alle diverse formulazioni, sottocutanea e endovena, dei farmaci trastuzumab e 

rituximab rispettivamente indicati per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il 

linfoma diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. 

  

“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia - continua Generali 

- è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di trastuzumab sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto 

in Italia rispetto all’era della sola terapia endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 

milioni con l’aumento della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso massimo di 

pazienti trattabili dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni genera una diminuzione 

complessiva dell’indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro utilizzo porta all’eliminazione di 

attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la preparazione e la gestione delle sacche e vengono 

inoltre a mancare i possibili effetti avversi da infusione come le occlusioni dell’accesso venoso e le 

infezioni del sito di accesso”. 

  

“Andare oltre la malattia significa dotarsi di un orizzonte nuovo, affinché le esigenze della persona 

entrino organicamente nella gestione della malattia -conclude Davide Petruzzelli, Presidente 

Associazione La Lampada di Aladino -. È necessario sforzarsi per superare difficoltà organizzative e 

resistenze per mandare a regime pieno e nel modo migliore l'utilizzo delle terapie sottocutanee, non 

solo per i benefici economici e per gli aspetti della sicurezza, ma soprattutto per la qualità di vita dei 

malati, un tema che conta molti predicatori ma assai meno praticanti”. 

  



 

 

Tumore al seno. Terapia sottocutanea promossa 

dal 92% delle donne. L’indagine di Onda 

Secondo l’indagine le donne con tumore al seno HER2+ in terapia 

sottocutanea sono costrette a meno rinunce dal punto di vista sociale, 

familiare e lavorativo trascorrendo in day-hospital la metà del tempo 

rispetto alle donne in terapia endovenosa. Risparmio per il Ssn di 9 mln con 

l’utilizzo di trastuzumab sottocutaneo, che potrebbe arrivare a 14,7 mln 

aumentando la quota di somministrazione alla massima eleggibilità, 

secondo il progetto SCuBA. 

05 LUG - “Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee nella cura 
del tumore al seno consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di cura per le donne che 
possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie. Questo consente di 
ridurre l’impatto della cura sulle abitudini di vita e di non sottrarre tempo alle relazioni sociali, familiari e 
lavorative”. Così Francesca Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della 
donna e di genere.  
  
Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente indagine di Onda 
volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale con particolare focus sull’impatto 
che la malattia e la terapia endovena o sottocute hanno sulla qualità di vita delle donne con tumore al 
seno HER2+. L’indagine, condotta da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche, è stata 
svolta su un campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 11 Centri di Senologia 
selezionati in tutta Italia. A seguito dell’intervento il 91% ha dichiarato di essersi sottoposta ad almeno 
una terapia endovenosa e il 73% ad almeno una terapia sottocutanea nella propria storia di malattia. 

  

Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la somministrazione della 

terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si sottopone a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi 

è indipendente; questo si traduce in un impatto più limitato della malattia della donna sui caregiver. 

Anche il tempo trascorso in day-hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per 

chi è in terapia endovenosa è in media di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi permane anche 6-10 
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ore; per chi si sottopone alla terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50% persino entro le 2 

ore. La differenza principale è data dal tempo di somministrazione della terapia che per l’endovenosa è 

in media di 145 minuti mentre per la sottocutanea bastano 12 minuti; per tutte le pazienti è invece molto 

elevato il tempo trascorso in sala d’attesa, ben più di 2 ore. 

  

La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene considerata meno invasiva, 

più favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per l’ospedale e il 

personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi “meno malata”. 

 

Dal punto di visto sociale, familiare e lavorativo, infatti, le donne sottoposte a terapia sottocutanea 

ritengono che il tempo ad essa dedicato abbia imposto meno rinunce rispetto a chi ha fatto la terapia 

endovenosa: solo il 23% dice di aver trascurato aspetti della vita familiare e il 20% lati della vita 

relazionale e sociale, rispetto al 42% e al 33% delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; 

con la terapia sottocutanea solo il 12% ha dovuto compromettere lavoro o studio, contro il 28% 

dell’endovenosa, e il 57% di loro ritiene di non aver dovuto fare alcun tipo di rinuncia. 1 donna 

intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto rinunciare al lavoro a causa della malattia e ben il 38% di 

queste ha preso questa decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla terapia endovenosa. 

  

“Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i diversi ruoli di madre, 

casalinga e lavoratrice - continua Merzagora - è importante avere a disposizione un’innovazione 

terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce e al tempo stesso essere efficace”. 

  

“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti - dichiara Daniele Generali, Direttore UO 

Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST Cremona - le nuove 

formulazioni portano benefici sia sul piano economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza 

clinica del trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico”. 

  

Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), realizzato da Bip, 

Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira ad analizzare tutti i benefici e i costi 

differenziali relativi alle diverse formulazioni, sottocutanea e endovena, dei farmaci trastuzumab e 

rituximab rispettivamente indicati per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il 

linfoma diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. 

  

“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia - continua Generali 

- è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di trastuzumab sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto 

in Italia rispetto all’era della sola terapia endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 

milioni con l’aumento della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso massimo di 

pazienti trattabili dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni genera una diminuzione 

complessiva dell’indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro utilizzo porta all’eliminazione di 

attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la preparazione e la gestione delle sacche e vengono 

inoltre a mancare i possibili effetti avversi da infusione come le occlusioni dell’accesso venoso e le 

infezioni del sito di accesso”. 

  

“Andare oltre la malattia significa dotarsi di un orizzonte nuovo, affinché le esigenze della persona 

entrino organicamente nella gestione della malattia -conclude Davide Petruzzelli, Presidente 

Associazione La Lampada di Aladino -. È necessario sforzarsi per superare difficoltà organizzative e 

resistenze per mandare a regime pieno e nel modo migliore l'utilizzo delle terapie sottocutanee, non 

solo per i benefici economici e per gli aspetti della sicurezza, ma soprattutto per la qualità di vita dei 

malati, un tema che conta molti predicatori ma assai meno praticanti”. 

  



 

 

Tumore al seno: sentirsi "meno malata" 

con la terapia sottocutanea 
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Secondo l’indagine di Onda, le donne con tumore al seno HER2+ in terapia 
sottocutanea sono costrette a meno rinunce dal punto di vista sociale, familiare e 
lavorativo trascorrendo in day-hospital la metà del tempo. 

Secondo l’indagine di Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della donna e 
di genere, le donne con tumore al seno HER2+ in terapia sottocutanea sono 
costrette a meno rinunce dal punto di vista sociale, familiare e lavorativo 
trascorrendo in day-hospital la metà del tempo rispetto alle donne in terapia 
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endovenosa - solo 12 minuti per la somministrazione della terapia 
sottocutanea contro le oltre 2 ore per l’endovenosa 

Risparmio per il Sistema Sanitario Nazionale di 9 milioni di euro con l’utilizzo 
di trastuzumab sottocutaneo, che potrebbe arrivare a 14,7 milioni 
aumentando la quota di somministrazione alla massima eleggibilità, secondo 
il progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis) 

Milano, 5 luglio 2018 – “Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove 
formulazioni sottocutanee nella cura del tumore al seno consentono un notevole 
miglioramento dell’esperienza di cura per le donne che possono dimezzare il tempo 
trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie”, afferma Francesca Merzagora, 
Presidente Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere. 
“Questo consente di ridurre l’impatto della cura sulle abitudini di vita e di non 
sottrarre tempo alle relazioni sociali, familiari e lavorative”. 

Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella 
recente indagine di Onda volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e 
assistenziale con particolare focus sull’impatto che la malattia e la terapia endovena 
o sottocute hanno sulla qualità di vita delle donne con tumore al seno HER2+. 
L’indagine, condotta da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche, è 
stata svolta su un campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno 
degli 11 Centri di Senologia selezionati in tutta Italia. A seguito dell’intervento il 
91% ha dichiarato di essersi sottoposta ad almeno una terapia endovenosa e il 73% 
ad almeno una terapia sottocutanea nella propria storia di malattia. 

Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la 
somministrazione della terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si 
sottopone a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi è indipendente; questo si 
traduce in un impatto più limitato della malattia della donna sui caregiver. Anche il 
tempo trascorso in day-hospital con le due modalità di somministrazione è molto 
diverso: per chi è in terapia endovenosa è in media di 5 ore, addirittura il 38% delle 
donne vi permane anche 6-10 ore; per chi si sottopone alla terapia sottocutanea è 
invece in media di 2-3 ore, il 50% persino entro le 2 ore. La differenza principale è 
data dal tempo di somministrazione della terapia che per l’endovenosa è in media 
di 145 minuti mentre per la sottocutanea bastano 12 minuti; per tutte le pazienti è 
invece molto elevato il tempo trascorso in sala d’attesa, ben più di 2 ore. 

La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene 
considerata meno invasiva, più favorevole per una buona qualità di vita, utile per 
risparmiare tempo, comoda per l’ospedale e il personale sanitario e il 92% delle 
intervistate ritiene di sentirsi “meno malata”. 
Dal punto di visto sociale, familiare e lavorativo, infatti, le donne sottoposte a 
terapia sottocutanea ritengono che il tempo ad essa dedicato abbia imposto meno 
rinunce rispetto a chi ha fatto la terapia endovenosa: solo il 23% dice di aver 
trascurato aspetti della vita familiare e il 20% lati della vita relazionale e sociale, 
rispetto al 42% e al 33% delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; 



con la terapia sottocutanea solo il 12% ha dovuto compromettere lavoro o studio, 
contro il 28% dell’endovenosa, e il 57% di loro ritiene di non aver dovuto fare alcun 
tipo di rinuncia. 1 donna intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto rinunciare al 
lavoro a causa della malattia e ben il 38% di queste ha preso questa decisione 
proprio a causa del tempo richiesto dalla terapia endovenosa. 

“Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i diversi 
ruoli di madre, casalinga e lavoratrice”, continua Merzagora, “è importante avere a 
disposizione un’innovazione terapeutica che possa permettere loro di fare meno 
rinunce e al tempo stesso essere efficace”. 

“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, dichiara Daniele Generali, 
Direttore UO Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, 
ASST Cremona, “le nuove formulazioni portano benefici sia sul piano economico-
organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel percorso 
diagnostico-terapeutico”. 

Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), 
realizzato da Bip, Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira 
ad analizzare tutti i benefici e i costi differenziali relativi alle diverse formulazioni, 
sottocutanea e endovena, dei farmaci trastuzumab e rituximab rispettivamente 
indicati per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il linfoma 
diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. 

“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia”, 
continua Generali, “è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di trastuzumab 
sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto in Italia rispetto all’era della sola terapia 
endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 milioni con l’aumento 
della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso massimo di 
pazienti trattabili dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni genera 
una diminuzione complessiva dell’indice di rischio clinico del 70%. In particolare il 
loro utilizzo porta all’eliminazione di attività rischiose come il calcolo del dosaggio e 
la preparazione e la gestione delle sacche e vengono inoltre a mancare i possibili 
effetti avversi da infusione come le occlusioni dell’accesso venoso e le infezioni del sito 
di accesso”. 

“Andare oltre la malattia significa dotarsi di un orizzonte nuovo, affinché le esigenze 
della persona entrino organicamente nella gestione della 
malattia.”, conclude Davide Petruzzelli, Presidente Associazione La Lampada di 
Aladino. “È necessario sforzarsi per superare difficoltà organizzative e resistenze per 
mandare a regime pieno e nel modo migliore l'utilizzo delle terapie sottocutanee, non 
solo per i benefici economici e per gli aspetti della sicurezza, ma soprattutto per la 
qualità di vita dei malati, un tema che conta molti predicatori ma assai meno 
praticanti”. 

 

  



 

Tumore al seno. Terapia 
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Secondo l’indagine le donne con tumore al seno HER2+ in terapia 

sottocutanea sono costrette a meno rinunce dal punto di vista 

sociale, familiare e lavorativo trascorrendo in day-hospital la 

metà del tempo rispetto alle donne in terapia 

endovenosa. Risparmio per il Ssn di 9 mln con l’utilizzo di 

trastuzumab sottocutaneo, che potrebbe arrivare a 14,7 mln 

aumentando la quota di somministrazione alla massima 

eleggibilità, secondo il progetto SCuBA. 

05 LUG - “Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove 

formulazioni sottocutanee nella cura del tumore al seno consentono un 

notevole miglioramento dell’esperienza di cura per le donne che possono 
dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie. 

Questo consente di ridurre l’impatto della cura sulle abitudini di vita e di 

non sottrarre tempo alle relazioni sociali, familiari e lavorative”. 
Così Francesca Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio nazionale 

sulla salute della donna e di genere.  
  

Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte 

nella recente indagine di Onda volta a fotografare il percorso diagnostico, 

terapeutico e assistenziale con particolare focus sull’impatto che la 

malattia e la terapia endovena o sottocute hanno sulla qualità di vita 

delle donne con tumore al seno HER2+. L’indagine, condotta da Elma 
Research con il contributo incondizionato di Roche, è stata svolta su un 

campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 11 

Centri di Senologia selezionati in tutta Italia. A seguito dell’intervento il 
91% ha dichiarato di essersi sottoposta ad almeno una terapia 

endovenosa e il 73% ad almeno una terapia sottocutanea nella propria 

storia di malattia. 
  

Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per 

la somministrazione della terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre 
chi si sottopone a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi è indipendente; 
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questo si traduce in un impatto più limitato della malattia della donna sui 

caregiver. Anche il tempo trascorso in day-hospital con le due modalità 
di somministrazione è molto diverso: per chi è in terapia endovenosa è 

in media di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi permane anche 6-10 

ore; per chi si sottopone alla terapia sottocutanea è invece in media di 2-
3 ore, il 50% persino entro le 2 ore. La differenza principale è data dal 

tempo di somministrazione della terapia che per l’endovenosa è in media 

di 145 minuti mentre per la sottocutanea bastano 12 minuti; per tutte le 
pazienti è invece molto elevato il tempo trascorso in sala d’attesa, ben 

più di 2 ore. 

  

La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene 

considerata meno invasiva, più favorevole per una buona qualità di vita, 

utile per risparmiare tempo, comoda per l’ospedale e il personale 
sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi “meno malata”. 

 

Dal punto di visto sociale, familiare e lavorativo, infatti, le donne 
sottoposte a terapia sottocutanea ritengono che il tempo ad essa 

dedicato abbia imposto meno rinunce rispetto a chi ha fatto la terapia 

endovenosa: solo il 23% dice di aver trascurato aspetti della vita 
familiare e il 20% lati della vita relazionale e sociale, rispetto al 42% e al 

33% delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; con la 

terapia sottocutanea solo il 12% ha dovuto compromettere lavoro o 
studio, contro il 28% dell’endovenosa, e il 57% di loro ritiene di non aver 

dovuto fare alcun tipo di rinuncia. 1 donna intervistata su 5 ha dichiarato 

di aver dovuto rinunciare al lavoro a causa della malattia e ben il 38% di 
queste ha preso questa decisione proprio a causa del tempo richiesto 

dalla terapia endovenosa. 

  
“Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente 

tra i diversi ruoli di madre, casalinga e lavoratrice - continua Merzagora - 

è importante avere a disposizione un’innovazione terapeutica che possa 
permettere loro di fare meno rinunce e al tempo stesso essere efficace”. 

  

“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti - dichiara Daniele 
Generali, Direttore UO Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca 

Traslazionale, ASST Cremona - le nuove formulazioni portano benefici sia 

sul piano economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza 
clinica del trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico”. 

  

Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit 
Analysis), realizzato da Bip, Business Integration Partners con il 

sostegno di Roche, che mira ad analizzare tutti i benefici e i costi 

differenziali relativi alle diverse formulazioni, sottocutanea e endovena, 
dei farmaci trastuzumab e rituximab rispettivamente indicati per il 



carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il linfoma diffuso 

a grandi cellule B e il linfoma follicolare. 
  

“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in 

tutta Italia - continua Generali - è emerso che con l’attuale quota di 
utilizzo di trastuzumab sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto in 

Italia rispetto all’era della sola terapia endovena è di 9 milioni di euro, 

che potrebbero arrivare a 14,7 milioni con l’aumento della quota di 
somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso massimo di pazienti 

trattabili dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni 

genera una diminuzione complessiva dell’indice di rischio clinico del 

70%. In particolare il loro utilizzo porta all’eliminazione di attività 

rischiose come il calcolo del dosaggio e la preparazione e la gestione 

delle sacche e vengono inoltre a mancare i possibili effetti avversi da 
infusione come le occlusioni dell’accesso venoso e le infezioni del sito di 

accesso”. 

  
“Andare oltre la malattia significa dotarsi di un orizzonte nuovo, affinché 

le esigenze della persona entrino organicamente nella gestione della 

malattia -conclude Davide Petruzzelli, Presidente Associazione La 
Lampada di Aladino -. È necessario sforzarsi per superare difficoltà 

organizzative e resistenze per mandare a regime pieno e nel modo 

migliore l'utilizzo delle terapie sottocutanee, non solo per i benefici 
economici e per gli aspetti della sicurezza, ma soprattutto per la qualità 

di vita dei malati, un tema che conta molti predicatori ma assai meno 

praticanti”. 
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Le donne con tumore al seno Her2+ in terapia sottocutanea (sc) sono costrette a minori rinunce dal punto 

di vista sociale, familiare e lavorativo, trascorrendo in day-hospital la metà del tempo rispetto alle donne in 

terapia endovenosa (ev). È uno dei concetti fondamentali emersi da un'indagine - presentata a Milano - 

commissionata dall'Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere (Onda) allo scopo di 

fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale e l'impatto della malattia e delle diverse vie 

di somministrazione dei trattamenti sulla qualità di vita in questa popolazione di pazienti. La survey - 

condotta da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche - è stata condotta su un campione di 

101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 11 Centri di Senologia selezionati in tutta Italia. «A 

seguito dell'intervento il 91% ha dichiarato di essersi sottoposta ad almeno una terapia ev e il 73% ad 

almeno una terapia sc nella propria storia di malattia» afferma Sara Carloni, quantitative research director 

di Elma Research. «Solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la somministrazione della terapia ev lo fa 

in autonomia» prosegue «mentre chi si sottopone a terapia sc nel 39% dei casi è indipendente: questo si 

traduce in un impatto più limitato della patologia della donna sui caregiver». Anche il tempo trascorso in 

day-hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per chi è in terapia ev è in media di 5 

ore, per chi si sottopone alla terapia sc è invece in media di 2-3 ore. «La differenza principale» specifica 

Carloni «è data dal tempo di somministrazione della terapia che per l'ev è in media di 145 minuti mentre 

per la sc bastano 12 minuti». 

La percezione della terapia sc, per chi l'ha fatta, è ottima. «È considerata meno invasiva, più 

favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per l'ospedale e il 

personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi "meno malata"» prosegue Carloni. 

Le donne sottoposte a terapia sc, in particolare, ritengono che il tempo a essa dedicato abbia 

imposto meno rinunce - rispetto a chi ha fatto la terapia ev - sotto il profilo della vita relazionale e 

sociale (20% vs 33%, rispettivamente), familiare (23% vs 42%) e lavorativo o di studio (12% vs 

28%). Dunque «le recenti innovazioni che prevedono l'uso di nuove formulazioni sottocutanee nella 
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cura del tumore al seno consentono un notevole miglioramento dell'esperienza di cura per le donne 

che possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie» 

commenta Francesca Merzagora, presidente Onda. «Soprattutto per le donne, che si devono 

giostrare contemporaneamente tra i diversi ruoli di madre, casalinga e lavoratrice, è importante 

avere a disposizione un'innovazione terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce e 

che al tempo stesso sia efficace». Daniele Generali, direttore Uo multidisciplinare di Patologia 

mammaria e Ricerca traslazionale - Asst Cremona, aggiunge che «oltre alla percezione positiva da 

parte delle pazienti, le nuove formulazioni portano benefici sia sul piano economico-organizzativo 

sia su quello relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico». 

Le conferme giungono dal progetto Scuba (Subcutaneous benefit analysis), realizzato da Bip 

(Business Integration Partners) con il sostegno di Roche, che analizza i benefici e i costi 

differenziali relativi alle diverse formulazioni, sc ed ev, dei farmaci trastuzumab e rituximab, 

indicati rispettivamente per il carcinoma mammario Her2+ adiuvante e metastatico e per il linfoma 

diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. «Dallo studio, che ha coinvolto 49 enti per un 

totale di 69 day-hospital in tutta Italia» spiega Generali «è emerso che, con l'attuale quota di utilizzo 

di trastuzumab sc al 51%, il risparmio ottenuto in Italia rispetto all'era della sola terapia ev è di 9 

milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 milioni con l'aumento della quota di 

somministrazione di trastuzumab sc al tasso massimo di pazienti trattabili dell'84% del totale. 

Inoltre, l'uso delle nuove formulazioni [disponibili da circa un anno] genera una diminuzione 

complessiva dell'indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro utilizzo porta 

all'eliminazione di attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la preparazione e la gestione 

delle sacche e vengono inoltre a mancare i possibili effetti avversi da infusione come le occlusioni 

dell'accesso venoso e le infezioni del sito di accesso». È necessario che«le esigenze della persona 

entrino organicamente nella gestione della malattia» affermaDavide Petruzzelli, presidente 

dell'Associazione "La lampada di Aladino". Occorre sforzarsi «di superare difficoltà organizzative e 

resistenze per far entrare a pieno regime e nel modo migliore l'uso delle terapie sc, non solo per i 

benefici economici e per gli aspetti legati alla sicurezza, ma soprattutto per la qualità di vita dei 

malati». 
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Le donne con tumore al seno Her2+ in terapia sottocutanea (sc) sono costrette a minori rinunce dal punto 

di vista sociale, familiare e lavorativo, trascorrendo in day-hospital la metà del tempo rispetto alle donne in 

terapia endovenosa (ev). È uno dei concetti fondamentali emersi da un'indagine - presentata a Milano - 

commissionata dall'Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere (Onda) allo scopo di 

fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale e l'impatto della malattia e delle diverse vie 

di somministrazione dei trattamenti sulla qualità di vita in questa popolazione di pazienti. La survey - 

condotta da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche - è stata condotta su un campione di 

101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 11 Centri di Senologia selezionati in tutta Italia. «A 

seguito dell'intervento il 91% ha dichiarato di essersi sottoposta ad almeno una terapia ev e il 73% ad 

almeno una terapia sc nella propria storia di malattia» afferma Sara Carloni, quantitative research director 

di Elma Research. «Solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la somministrazione della terapia ev lo fa 

in autonomia» prosegue «mentre chi si sottopone a terapia sc nel 39% dei casi è indipendente: questo si 

traduce in un impatto più limitato della patologia della donna sui caregiver». Anche il tempo trascorso in 

day-hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per chi è in terapia ev è in media di 5 

10 luglio 2018 

 
 

http://www.doctor33.it/neoplasie-della-mammella/tags-992.html
http://www.doctor33.it/qualita-della-vita/tags-2865.html
http://www.doctor33.it/iniezioni-sottocutanee/tags-5358.html
http://www.doctor33.it/ca-mammario-her-positivo/tags-14795.html
http://www.doctor33.it/ca-mammario-her-positivo/tags-14795.html
http://www.doctor33.it/osservatorio-nazionale-sulla-salute-della-donna-onda/tags-15973.html


ore, per chi si sottopone alla terapia sc è invece in media di 2-3 ore. «La differenza principale» specifica 

Carloni «è data dal tempo di somministrazione della terapia che per l'ev è in media di 145 minuti mentre 

per la sc bastano 12 minuti». 

La percezione della terapia sc, per chi l'ha fatta, è ottima. «È considerata meno invasiva, più 

favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per l'ospedale e il 

personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi "meno malata"» prosegue Carloni. 

Le donne sottoposte a terapia sc, in particolare, ritengono che il tempo a essa dedicato abbia 

imposto meno rinunce - rispetto a chi ha fatto la terapia ev - sotto il profilo della vita relazionale e 

sociale (20% vs 33%, rispettivamente), familiare (23% vs 42%) e lavorativo o di studio (12% vs 

28%). Dunque «le recenti innovazioni che prevedono l'uso di nuove formulazioni sottocutanee nella 

cura del tumore al seno consentono un notevole miglioramento dell'esperienza di cura per le donne 

che possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie» 

commenta Francesca Merzagora, presidente Onda. «Soprattutto per le donne, che si devono 

giostrare contemporaneamente tra i diversi ruoli di madre, casalinga e lavoratrice, è importante 

avere a disposizione un'innovazione terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce e 

che al tempo stesso sia efficace». Daniele Generali, direttore Uo multidisciplinare di Patologia 

mammaria e Ricerca traslazionale - Asst Cremona, aggiunge che «oltre alla percezione positiva da 

parte delle pazienti, le nuove formulazioni portano benefici sia sul piano economico-organizzativo 

sia su quello relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico». 

Le conferme giungono dal progetto Scuba (Subcutaneous benefit analysis), realizzato da Bip 

(Business Integration Partners) con il sostegno di Roche, che analizza i benefici e i costi 

differenziali relativi alle diverse formulazioni, sc ed ev, dei farmaci trastuzumab e rituximab, 

indicati rispettivamente per il carcinoma mammario Her2+ adiuvante e metastatico e per il linfoma 

diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. «Dallo studio, che ha coinvolto 49 enti per un 

totale di 69 day-hospital in tutta Italia» spiega Generali «è emerso che, con l'attuale quota di utilizzo 

di trastuzumab sc al 51%, il risparmio ottenuto in Italia rispetto all'era della sola terapia ev è di 9 

milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 milioni con l'aumento della quota di 

somministrazione di trastuzumab sc al tasso massimo di pazienti trattabili dell'84% del totale. 

Inoltre, l'uso delle nuove formulazioni [disponibili da circa un anno] genera una diminuzione 

complessiva dell'indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro utilizzo porta 

all'eliminazione di attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la preparazione e la gestione 

delle sacche e vengono inoltre a mancare i possibili effetti avversi da infusione come le occlusioni 

dell'accesso venoso e le infezioni del sito di accesso». È necessario che«le esigenze della persona 

entrino organicamente nella gestione della malattia» affermaDavide Petruzzelli, presidente 

dell'Associazione "La lampada di Aladino". Occorre sforzarsi «di superare difficoltà organizzative e 

resistenze per far entrare a pieno regime e nel modo migliore l'uso delle terapie sc, non solo per i 

benefici economici e per gli aspetti legati alla sicurezza, ma soprattutto per la qualità di vita dei 

malati». 

 

  



 

Tumore al seno: la terapia sottocutanea fa sentire 
le donne “meno malate” 

 

Indagine ONDA: le donne che possono seguire la terapia sottocutanea per 

il trattamento del tumore al seno si sentono meno malate rispetto a coloro 

che devono seguire alla terapia endovenosa 

11 luglio 2018 
di Redazione 
Le donne che seguono la terapia sottocutanea per la cura del tumore al seno sono costrette a 
meno rinunce rispetto a quante devono assumere il farmaco per via endovenosa. Ciò anche 
perché la somministrazione della terapia sottocutanea dura dodici minuti, contro le oltre due 
ore previste per quella endovenosa. A dirlo è un’indagine dell’Osservatorio nazionale sulla 
salute della donna e di genere (Onda) con il supporto di Roche, che ha raccolto le 
testimonianze delle donne che seguono il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale per 
la cura del tumore al seno HER2+, pazienti che possono beneficiare della somministrazione 
dei medicinali per via sottocutanea. 

Secondo l’indagine solo una donna su dieci che si reca in ospedale per la somministrazione 
della terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si sottopone a terapia sottocutanea, 
nel 39% dei casi è indipendente. In più chi è in terapia endovenosa resta in ospedale in media 
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di 5 ore, con punte di 6-10 ore, mentre il tempo di permanenza per chi si sottopone alla 
terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore. 

Questo basta – si fa per dire – a far percepire molto diversamente i due tipi di percorsi sanitari 
alle pazienti: la terapia sottocutanea viene considerata meno invasiva, più favorevole per una 
buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per l’ospedale e il personale 
sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi “meno malata”. Infatti, le donne 
sottoposte a questa terapia ritengono di aver effettuato meno rinunce rispetto a chi ha fatto la 
terapia endovenosa. 

“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, dice Daniele Generali, Direttore UO 
Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST Cremona, “le nuove 
formulazioni portano benefici sia sul piano economico-organizzativo sia su quello relativo alla 
sicurezza clinica del trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico”. 

Conferme che arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), realizzato da 
Bip, Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che ha analizzato i benefici e i 
costi differenziali relativi alle diverse formulazioni, sottocutanea e endovena, dei farmaci 
trastuzumab e rituximab rispettivamente indicati per il carcinoma mammario HER2+ 
adiuvante e metastatico e il linfoma diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. 

Il progetto SCuBA evidenzia inoltre che il Sistema Sanitario Nazionale risparmia circa nove 
milioni di euro con l’utilizzo di trastuzumab sottocutaneo. Cifra che potrebbe raggiungere i 
14,7 milioni se la quota di somministrazione arrivasse alla massima eleggibilità. 
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Le donne con tumore al seno Her2+ in terapia sottocutanea (sc) sono costrette a minori rinunce dal punto 

di vista sociale, familiare e lavorativo, trascorrendo in day-hospital la metà del tempo rispetto alle donne in 

terapia endovenosa (ev). È uno dei concetti fondamentali emersi da un'indagine - presentata a Milano - 

commissionata dall'Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere (Onda) allo scopo di 

fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale e l'impatto della malattia e delle diverse vie 

di somministrazione dei trattamenti sulla qualità di vita in questa popolazione di pazienti. La survey - 

condotta da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche - è stata condotta su un campione di 

101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 11 Centri di Senologia selezionati in tutta Italia. «A 

seguito dell'intervento il 91% ha dichiarato di essersi sottoposta ad almeno una terapia ev e il 73% ad 

almeno una terapia sc nella propria storia di malattia» afferma Sara Carloni, quantitative research director 

di Elma Research. «Solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la somministrazione della terapia ev lo fa 

in autonomia» prosegue «mentre chi si sottopone a terapia sc nel 39% dei casi è indipendente: questo si 

traduce in un impatto più limitato della patologia della donna sui caregiver». Anche il tempo trascorso in 

day-hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per chi è in terapia ev è in media di 5 
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ore, per chi si sottopone alla terapia sc è invece in media di 2-3 ore. «La differenza principale» specifica 

Carloni «è data dal tempo di somministrazione della terapia che per l'ev è in media di 145 minuti mentre 

per la sc bastano 12 minuti». 

La percezione della terapia sc, per chi l'ha fatta, è ottima. «È considerata meno invasiva, più 

favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per l'ospedale e il 

personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi "meno malata"» prosegue Carloni. 

Le donne sottoposte a terapia sc, in particolare, ritengono che il tempo a essa dedicato abbia 

imposto meno rinunce - rispetto a chi ha fatto la terapia ev - sotto il profilo della vita relazionale e 

sociale (20% vs 33%, rispettivamente), familiare (23% vs 42%) e lavorativo o di studio (12% vs 

28%). Dunque «le recenti innovazioni che prevedono l'uso di nuove formulazioni sottocutanee nella 

cura del tumore al seno consentono un notevole miglioramento dell'esperienza di cura per le donne 

che possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie» 

commenta Francesca Merzagora, presidente Onda. «Soprattutto per le donne, che si devono 

giostrare contemporaneamente tra i diversi ruoli di madre, casalinga e lavoratrice, è importante 

avere a disposizione un'innovazione terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce e 

che al tempo stesso sia efficace». Daniele Generali, direttore Uo multidisciplinare di Patologia 

mammaria e Ricerca traslazionale - Asst Cremona, aggiunge che «oltre alla percezione positiva da 

parte delle pazienti, le nuove formulazioni portano benefici sia sul piano economico-organizzativo 

sia su quello relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico». 

Le conferme giungono dal progetto Scuba (Subcutaneous benefit analysis), realizzato da Bip 

(Business Integration Partners) con il sostegno di Roche, che analizza i benefici e i costi 

differenziali relativi alle diverse formulazioni, sc ed ev, dei farmaci trastuzumab e rituximab, 

indicati rispettivamente per il carcinoma mammario Her2+ adiuvante e metastatico e per il linfoma 

diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. «Dallo studio, che ha coinvolto 49 enti per un 

totale di 69 day-hospital in tutta Italia» spiega Generali «è emerso che, con l'attuale quota di utilizzo 

di trastuzumab sc al 51%, il risparmio ottenuto in Italia rispetto all'era della sola terapia ev è di 9 

milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 milioni con l'aumento della quota di 

somministrazione di trastuzumab sc al tasso massimo di pazienti trattabili dell'84% del totale. 

Inoltre, l'uso delle nuove formulazioni [disponibili da circa un anno] genera una diminuzione 

complessiva dell'indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro utilizzo porta 

all'eliminazione di attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la preparazione e la gestione 

delle sacche e vengono inoltre a mancare i possibili effetti avversi da infusione come le occlusioni 

dell'accesso venoso e le infezioni del sito di accesso». È necessario che«le esigenze della persona 

entrino organicamente nella gestione della malattia» affermaDavide Petruzzelli, presidente 

dell'Associazione "La lampada di Aladino". Occorre sforzarsi «di superare difficoltà organizzative e 

resistenze per far entrare a pieno regime e nel modo migliore l'uso delle terapie sc, non solo per i 

benefici economici e per gli aspetti legati alla sicurezza, ma soprattutto per la qualità di vita dei 

malati». 
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OSSERVATORIO ONDA: TUMORE AL SENO, IL 92% DELLE DONNE SI SENTE 

“MENO MALATA” CON LA TERAPIA SOTTOCUTANEA. 
LUG 13 

Secondo l’indagine di Onda, “Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere”, le donne con 

tumore al seno HER2+ in terapia sottocutanea sono costrette a meno rinunce dal punto di vista sociale, familiare e lavorativo trascorrendo 

in day-hospital la metà del tempo rispetto alle donne in terapia endovenosa - solo 12 minuti per la somministrazione della terapia 

sottocutanea contro le oltre 2 ore per l’endovenosa. “Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, dichiara il prof. Daniele 

Generali, Direttore UO Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST Cremona, “le nuove formulazioni portano 

benefici sia sul piano economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel percorso diagnostico-

terapeutico”. Un risparmio per il Sistema Sanitario Nazionale di 9 milioni di euro con l’utilizzo di trastuzumab sottocutaneo, che potrebbe 

arrivare a 14,7 milioni aumentando la quota di somministrazione alla massima eleggibilità, secondo il progetto SCuBA (SubCutaneous 

Benefit Analysis). 

prof. Daniele Generali, Direttore UO Multidisciplinare Patologia Mammaria – ASST Cremona  
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Secondo l’indagine di Onda, “Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere”, le donne con 

tumore al seno HER2+ in terapia sottocutanea sono costrette a meno rinunce dal punto di vista sociale, familiare e lavorativo trascorrendo 

in day-hospital la metà del tempo rispetto alle donne in terapia endovenosa - solo 12 minuti per la somministrazione della terapia 

sottocutanea contro le oltre 2 ore per l’endovenosa. “Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, dichiara il prof. Daniele 

Generali, Direttore UO Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST Cremona, “le nuove formulazioni portano 

benefici sia sul piano economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel percorso diagnostico-

terapeutico”. Un risparmio per il Sistema Sanitario Nazionale di 9 milioni di euro con l’utilizzo di trastuzumab sottocutaneo, che potrebbe 

arrivare a 14,7 milioni aumentando la quota di somministrazione alla massima eleggibilità, secondo il progetto SCuBA (SubCutaneous 

Benefit Analysis). 
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Linl al video: https://youtu.be/WCPU60WJcRI 

La ricerca tecnologica aiuta: la nuova terapia 

sottocutanea per le donne con tumore al seno 

D.Ssa Francesca Merzagora 06/07/2018  0 

Il 92% delle donne con tumore al seno si sente “meno malata” con la nuova terapia sottocutanea; il 

commento della Presidente Onda Francesca Merzagora. 

Secondo l’indagine di Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere, le donne 

con tumore al seno HER2+ con la nuova terapia sottocutanea sono costrette a meno rinunce dal punto di 

vista sociale, familiare e lavorativo trascorrendo in day-hospital la metà del tempo rispetto alle donne in 

terapia endovenosa afferma Francesca Merzagora, Presidente Onda. Sono le stesse pazienti a sostenerlo 

attraverso le testimonianze raccolte nella recente indagine di Onda volta a fotografare il percorso 

diagnostico, terapeutico e assistenziale con particolare focus sull’impatto che la malattia e la terapia 
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endovena o sottocute. L’indagine è stata svolta su un campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore 

in uno degli 11 Centri di Senologia selezionati in tutta Italia. A seguito dell’intervento il 91% ha dichiarato di 

essersi sottoposta ad almeno una terapia endovenosa e il 73% ad almeno una terapia sottocutanea nella 

propria storia di malattia. Il tempo trascorso in day-hospital è molto diverso: per chi è in terapia endovenosa è 

in media di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi permane anche 6-10 ore; per chi si sottopone alla terapia 

sottocutanea (12 minuti di somministrazione) è invece in media di 2-3 ore, con il 50% persino entro le 2 ore. 
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La ricerca tecnologica aiuta: la nuova terapia sottocutanea per le donne con 

tumore al seno 

 

“Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della donna” presenta uno studio sulla percezione della 

nuova terapia sottocutanea per il tumore al seno HER2+ . Viene considerata meno invasiva, più 

favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per l’ospedale e il 

personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi meglio. 
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Tumore al seno: con cure sottocutanee le donne si 

sentono “meno malate” 

 

Link al video: http://www.telecolor.net/2018/07/tumore-al-seno-cure-

sottocutanee-le-donne-si-sentono-meno-malate/ 
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Tumore seno: 92% donne si sente 
meno malata con terapia sottocute 
Indagine Osservatorio Nazionale Salute Donna 

 



Roma, 5 lug. (askanews) – “Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di 

nuove formulazioni sottocutanee nella cura del tumore al seno consentono un 

notevole miglioramento dell’esperienza di cura per le donne che possono 

dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie. Questo 

consente di ridurre l’impatto della cura sulle abitudini di vita e di non sottrarre 

tempo alle relazioni sociali, familiari e lavorative”. Lo afferma Francesca 

Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della donna e 

di genere. Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze 

raccolte nella recente indagine di Onda volta a fotografare il percorso 

diagnostico, terapeutico e assistenziale con particolare focus sull’impatto che la 

malattia e la terapia endovena o sottocute hanno sulla qualità di vita delle donne 

con tumore al seno HER2+. 

Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la 

somministrazione della terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si 

sottopone a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi è indipendente; questo si 

traduce in un impatto più limitato della malattia della donna sui caregiver. Anche 

il tempo trascorso in day-hospital con le due modalità di somministrazione è 

molto diverso: per chi è in terapia endovenosa la media è di 5 ore, addirittura il 

38% delle donne vi permane anche 6-10 ore; per chi si sottopone alla terapia 

sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50% persino entro le 2 ore. La 

differenza principale è data dal tempo di somministrazione della terapia che per 

l’endovenosa è in media di 145 minuti mentre per la sottocutanea bastano 12 

minuti; per tutte le pazienti è invece molto elevato il tempo trascorso in sala 

d’attesa, ben più di 2 ore. 

La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene 

considerata meno invasiva, più favorevole per una buona qualità di vita, utile per 

risparmiare tempo, comoda per l’ospedale e il personale sanitario e il 92% delle 

intervistate ritiene di sentirsi “meno malata”: solo il 23% dice di aver trascurato 

aspetti della vita familiare e il 20% lati della vita relazionale e sociale, rispetto al 

42% e al 33% delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; con la 

terapia sottocutanea solo il 12% ha dovuto compromettere lavoro o studio, 

contro il 28% dell’endovenosa, e il 57% di loro ritiene di non aver dovuto fare 

alcun tipo di rinuncia. Una donna intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto 

rinunciare al lavoro a causa della malattia e ben il 38% di queste ha preso 



questa decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla terapia endovenosa. 

“Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i 

diversi ruoli di madre, casalinga e lavoratrice”, continua Merzagora, “è 

importante avere a disposizione un’innovazione terapeutica che possa 

permettere loro di fare meno rinunce e al tempo stesso essere efficace”. “Oltre 

alla percezione positiva da parte delle pazienti”, dichiara Daniele Generali, 

Direttore UO Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, 

ASST Cremona, “le nuove formulazioni portano benefici sia sul piano 

economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza clinica del 

trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico”. 

 

  



 

 

 
 
 

Questa mattina a Palazzo Pirelli a Milano si è tenuta la conferenza stampa “Tumore 

al seno, il valore del tempo nella vita delle pazienti”, presieduta da Francesca 
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Merzagora (Presidente ONDA – Osservatorio Nazionale sulla Salute della Donna e 

di Genere), durante la quale sono stati presentati i risultati dell’indagine nazionale 

sul vissuto delle donne affette da tumore al seno HER2+ e l’impatto della terapia 

endovena o sottocute in Day Hospital sulla loro qualità di vita, con particolare focus 

sul fattore ‘tempo’. 

 

 

A rappresentare l’ASST di Cremona, quale ente selezionato per l’indagine, Daniele 

Generali (Responsabile Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca 

Traslazionale) con l’intervento dal titolo “Formulazioni sottocutanee: 

un’innovazione importante per pazienti e SSN”. 

Alla conferenza ha partecipato Giulio Gallera (Assessore al Welfare di Regione 

Lombardia) che ha sottolineato l’importanza dell’ASST di Cremona quale centro di 

riferimento per la salute delle donne in tema di patologia oncologica mammaria. 

Tumore al seno: il 92% delle donne si sente ‘meno malata’ con la terapia 

sottocutanea  

Obiettivo dell’indagine è stata l’esplorazione nelle pazienti con tumore alla 

mammella HER2+, afferenti a Centri di Senologia italiani, i momenti più 

significativi del percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale, le modalità 

organizzative che lo hanno caratterizzato e la percezione di umanizzazione 

dell’assistenza e di efficienza dei servizi, con focus sull’impatto che la patologia e 

la terapia hanno sulla loro qualità di vita in generale. 

Secondo l’indagine di ONDA (Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di 

genere), le donne con tumore al seno HER2+ in terapia sottocutanea sono costrette 

a meno rinunce dal punto di vista sociale, familiare e lavorativo trascorrendo in day-

hospital la metà del tempo rispetto alle donne in terapia endovenosa – solo 12 minuti 

per la somministrazione della terapia sottocutanea contro le oltre 2 ore per 

l’endovenosa. 

“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, ha dichiarato Daniele 

Generali, “le nuove formulazioni portano benefici sia sul piano economico-



organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel 

percorso diagnostico-terapeutico”. 

Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), 

realizzato da Bip, Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira 

ad analizzare tutti i benefici e i costi differenziali relativi alle diverse formulazioni, 

sottocutanea e endovena, dei farmaci trastuzumab e rituximab rispettivamente 

indicati per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il linfoma 

diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. 

“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta 

Italia”, ha continuato Generali, “è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di 

trastuzumab sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto in Italia rispetto all’era della 

sola terapia endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 milioni 

con l’aumento della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso 

massimo di pazienti trattabili dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove 

formulazioni genera una diminuzione complessiva dell’indice di rischio clinico del 

70%. In particolare il loro utilizzo porta all’eliminazione di attività rischiose come 

il calcolo del dosaggio e la preparazione e la gestione delle sacche e vengono inoltre 

a mancare i possibili effetti avversi da infusione come le occlusioni dell’accesso 

venoso e le infezioni del sito di accesso”. 
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Presentati i risultati dell’indagine conoscitiva promossa da ONDA sul 
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Asst Cremona: un riconoscimento importante da Regione Lombardia. 

Asst Cremona 

Questa mattina a Palazzo Pirelli (Milano) si è tenuta la conferenza stampa “Tumore al seno, il valore 
del tempo nella vita delle pazienti”, presieduta da Francesca Merzagora (Presidente ONDA – 
Osservatorio Nazionale sulla Salute della Donna e di Genere), durante la quale sono stati presentati i 
risultati dell’indagine nazionale sul vissuto delle donne affette da tumore al seno HER2+ e l’impatto 
della terapia endovena o sottocute in Day Hospital sulla loro qualità di vita, con particolare focus sul 
fattore ‘tempo’. A rappresentare l’ASST di Cremona, quale ente selezionato per l’indagine, Daniele 
Generali (Responsabile Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale) con 
l’intervento dal titolo “Formulazioni sottocutanee: un’innovazione importante per pazienti e SSN”. Alla 
conferenza ha partecipato Giulio Gallera (Assessore al Welfare di Regione Lombardia) che ha 
sottolineato l’importanza dell’ASST di Cremona quale centro di riferimento per la salute delle donne in 
tema di patologia oncologica mammaria. 
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Terapia sottocutanea 

Obiettivo dell’indagine è stata l’esplorazione nelle pazienti con tumore alla mammella HER2+, afferenti 
a Centri di Senologia italiani, i momenti più significativi del percorso diagnostico, terapeutico e 
assistenziale, le modalità organizzative che lo hanno caratterizzato e la percezione di umanizzazione 
dell’assistenza e di efficienza dei servizi, con focus sull’impatto che la patologia e la terapia hanno sulla 
loro qualità di vita in generale. Secondo l’indagine di ONDA (Osservatorio nazionale sulla salute della 
donna e di genere), le donne con tumore al seno HER2+ in terapia sottocutanea sono costrette a meno 
rinunce dal punto di vista sociale, familiare e lavorativo trascorrendo in day-hospital la metà del tempo 
rispetto alle donne in terapia endovenosa – solo 12 minuti per la somministrazione della terapia 
sottocutanea contro le oltre 2 ore per l’endovenosa. “Oltre alla percezione positiva da parte delle 
pazienti”, ha dichiarato Daniele Generali, “le nuove formulazioni portano benefici sia sul piano 
economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel percorso 
diagnostico-terapeutico”. 

 

Gli studi 

Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), realizzato da Bip, 
Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira ad analizzare tutti i benefici e i costi 
differenziali relativi alle diverse formulazioni, sottocutanea e endovena, dei 
farmaci trastuzumab e rituximab rispettivamente indicati per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante 
e metastatico e il linfoma diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. “Dallo studio, che ha coinvolto 
49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia”, ha continuato Generali, “è emerso che con 
l’attuale quota di utilizzo ditrastuzumab sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto in Italia rispetto all’era 
della sola terapia endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 milioni con l’aumento 
della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso massimo di pazienti trattabili dell’84% 
del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni genera una diminuzione complessiva dell’indice di 



rischio clinico del 70%. In particolare il loro utilizzo porta all’eliminazione di attività rischiose come il 
calcolo del dosaggio e la preparazione e la gestione delle sacche e vengono inoltre a mancare i 
possibili effetti avversi da infusione come le occlusioni dell’accesso venoso e le infezioni del sito di 
accesso”. 

 

  



 

 

TUMORE AL SENO: IL 92% DELLE DONNE SI 

SENTE “MENO MALATA” CON LA TERAPIA 

SOTTOCUTANEA 

 
 

“Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee nella 
cura del tumore al seno consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di cura 

per le donne che possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle 
terapie”, afferma Francesca Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio nazionale 
sulla salute della donna e di genere. “Questo consente di ridurre l’impatto della cura 

sulle abitudini di vita e di non sottrarre tempo alle relazioni sociali, familiari e 
lavorative”. 

05 luglio 2018  
Salutedomani.com 

 

http://www.saluteh24.com/.a/6a00d8341d107253ef022ad39eaa8d200b-pi


Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente 

indagine di Onda volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale 
con particolare focus sull’impatto che la malattia e la terapia endovena o sottocute 

hanno sulla qualità di vita delle donne con tumore al seno HER2+. L’indagine, condotta 
da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche, è stata svolta su un 
campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 11 Centri di 

Senologia selezionati in tutta Italia. A seguito dell’intervento il 91% ha dichiarato di 
essersi sottoposta ad almeno una terapia endovenosa e il 73% ad almeno una terapia 

sottocutanea nella propria storia di malattia. 

Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la 
somministrazione della terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si sottopone 
a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi è indipendente; questo si traduce in un impatto 

più limitato della malattia della donna sui caregiver. Anche il tempo trascorso in day-
hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per chi è in terapia 

endovenosa è in media di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi permane anche 6-10 
ore; per chi si sottopone alla terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50% 
persino entro le 2 ore. La differenza principale è data dal tempo di somministrazione 

della terapia che per l’endovenosa è in media di 145 minuti mentre per la sottocutanea 
bastano 12 minuti; per tutte le pazienti è invece molto elevato il tempo trascorso in sala 

d’attesa, ben più di 2 ore. 

La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene considerata 
meno invasiva, più favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, 
comoda per l’ospedale e il personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di 

sentirsi “meno malata”. 
Dal punto di visto sociale, familiare e lavorativo, infatti, le donne sottoposte a terapia 

sottocutanea ritengono che il tempo ad essa dedicato abbia imposto meno rinunce 
rispetto a chi ha fatto la terapia endovenosa: solo il 23% dice di aver trascurato aspetti 
della vita familiare e il 20% lati della vita relazionale e sociale, rispetto al 42% e al 33% 

delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; con la terapia sottocutanea solo 
il 12% ha dovuto compromettere lavoro o studio, contro il 28% dell’endovenosa, e il 

57% di loro ritiene di non aver dovuto fare alcun tipo di rinuncia. 1 donna intervistata 
su 5 ha dichiarato di aver dovuto rinunciare al lavoro a causa della malattia e ben il 
38% di queste ha preso questa decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla 

terapia endovenosa. 

“Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i diversi 
ruoli di madre, casalinga e lavoratrice”, continua Merzagora, “è importante avere a 

disposizione un’innovazione terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce 
e al tempo stesso essere efficace”. 

“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, dichiara Daniele Generali, 
Direttore UO Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST 

Cremona, “le nuove formulazioni portano benefici sia sul piano economico-organizzativo 
sia su quello relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel percorso diagnostico-
terapeutico”. 

Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), 

realizzato da Bip, Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira ad 
analizzare tutti i benefici e i costi differenziali relativi alle diverse formulazioni, 

sottocutanea e endovena, dei farmaci trastuzumab e rituximab rispettivamente indicati 
per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il linfoma diffuso a grandi 
cellule B e il linfoma follicolare. 



“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia”, 

continua Generali, “è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di trastuzumab 
sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto in Italia rispetto all’era della sola terapia 

endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 milioni con l’aumento 
della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso massimo di pazienti 
trattabili dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni genera una 

diminuzione complessiva dell’indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro 
utilizzo porta all’eliminazione di attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la 

preparazione e la gestione delle sacche e vengono inoltre a mancare i possibili effetti 
avversi da infusione come le occlusioni dell’accesso venoso e le infezioni del sito di 
accesso”. 

“Andare oltre la malattia significa dotarsi di un orizzonte nuovo, affinché le esigenze 

della persona entrino organicamente nella gestione della malattia.”, conclude Davide 
Petruzzelli, Presidente Associazione La Lampada di Aladino. “È necessario sforzarsi per 

superare difficoltà organizzative e resistenze per mandare a regime pieno e nel modo 
migliore l'utilizzo delle terapie sottocutanee, non solo per i benefici economici e per gli 
aspetti della sicurezza, ma soprattutto per la qualità di vita dei malati, un tema che 

conta molti predicatori ma assai meno praticanti”. 

 

  



 

 

Tumore al seno: con la terapia sottocutanea il 92 per cento si sente 

"meno malata" 

• Gio, 05/07/2018 - 15:15 

 

“Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee nella cura del tumore 

al seno consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di cura per le donne che possono 

dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie”, afferma Francesca Merzagora, 

Presidente Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere. “Questo consente di ridurre 
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l’impatto della cura sulle abitudini di vita e di non sottrarre tempo alle relazioni sociali, familiari e 

lavorative”. 

Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente indagine di Onda 

volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale con particolare focus sull’impatto 

che la malattia e la terapia endovena o sottocute hanno sulla qualità di vita delle donne con tumore al 

seno HER2+. L’indagine, condotta da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche, è stata 

svolta su un campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 11 Centri di Senologia 

selezionati in tutta Italia. A seguito dell’intervento il 91% ha dichiarato di essersi sottoposta ad almeno 

una terapia endovenosa e il 73% ad almeno una terapia sottocutanea nella propria storia di malattia. 

Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la somministrazione della terapia 

endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si sottopone a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi è 

indipendente; questo si traduce in un impatto più limitato della malattia della donna sui caregiver. Anche 

il tempo trascorso in day-hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per chi è in 

terapia endovenosa è in media di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi permane anche 6-10 ore; per 

chi si sottopone alla terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50% persino entro le 2 ore. La 

differenza principale è data dal tempo di somministrazione della terapia che per l’endovenosa è in media 

di 145 minuti mentre per la sottocutanea bastano 12 minuti; per tutte le pazienti è invece molto elevato 

il tempo trascorso in sala d’attesa, ben più di 2 ore. 

La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene considerata meno invasiva, più 

favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per l’ospedale e il 

personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi “meno malata”. 

Dal punto di visto sociale, familiare e lavorativo, infatti, le donne sottoposte a terapia sottocutanea 

ritengono che il tempo ad essa dedicato abbia imposto meno rinunce rispetto a chi ha fatto la terapia 

endovenosa: solo il 23% dice di aver trascurato aspetti della vita familiare e il 20% lati della vita 

relazionale e sociale, rispetto al 42% e al 33% delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; 

con la terapia sottocutanea solo il 12% ha dovuto compromettere lavoro o studio, contro il 28% 

dell’endovenosa, e il 57% di loro ritiene di non aver dovuto fare alcun tipo di rinuncia. 1 donna 

intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto rinunciare al lavoro a causa della malattia e ben il 38% di 

queste ha preso questa decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla terapia endovenosa. 

“Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i diversi ruoli di madre, 

casalinga e lavoratrice”, continua Merzagora, “è importante avere a disposizione un’innovazione 

terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce e al tempo stesso essere efficace”. 

“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, dichiara Daniele Generali, Direttore UO 

Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST Cremona, “le nuove formulazioni 

portano benefici sia sul piano economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza clinica del 

trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico”. 

Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), realizzato da Bip, 

Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira ad analizzare tutti i benefici e i costi 

differenziali relativi alle diverse formulazioni, sottocutanea e endovena, dei farmaci trastuzumab e 

rituximab rispettivamente indicati per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il linfoma 

diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. 



“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia”, continua 

Generali, “è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di trastuzumab sottocutaneo al 51%, il risparmio 

ottenuto in Italia rispetto all’era della sola terapia endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare 

a 14,7 milioni con l’aumento della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso massimo 

di pazienti trattabili dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni genera una diminuzione 

complessiva dell’indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro utilizzo porta all’eliminazione di 

attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la preparazione e la gestione delle sacche e vengono 

inoltre a mancare i possibili effetti avversi da infusione come le occlusioni dell’accesso venoso e le 

infezioni del sito di accesso”. 

“Andare oltre la malattia significa dotarsi di un orizzonte nuovo, affinché le esigenze della persona entrino 

organicamente nella gestione della malattia.”, conclude Davide Petruzzelli, Presidente Associazione La 

Lampada di Aladino. “È necessario sforzarsi per superare difficoltà organizzative e resistenze per mandare 

a regime pieno e nel modo migliore l'utilizzo delle terapie sottocutanee, non solo per i benefici economici 

e per gli aspetti della sicurezza, ma soprattutto per la qualità di vita dei malati, un tema che conta molti 

predicatori ma assai meno praticanti”. 

 

  



 

 

Ospedale di Cremona centro 

di riferimento per la patologia 

oncologica mammaria 

 

Questa mattina a Palazzo Pirelli a Milano si è tenuta la conferenza stampa “Tumore 

al seno, il valore del tempo nella vita delle pazienti”, presieduta da Francesca 
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Merzagora (Presidente ONDA – Osservatorio Nazionale sulla Salute della Donna e 

di Genere), durante la quale sono stati presentati i risultati dell’indagine nazionale 

sul vissuto delle donne affette da tumore al seno HER2+ e l’impatto della terapia 

endovena o sottocute in Day Hospital sulla loro qualità di vita, con particolare focus 

sul fattore ‘tempo’. 

A rappresentare l’ASST di Cremona, quale ente selezionato per l’indagine, Daniele 

Generali (Responsabile Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca 

Traslazionale) con l’intervento dal titolo “Formulazioni sottocutanee: 

un’innovazione importante per pazienti e SSN”. 

Alla conferenza ha partecipato Giulio Gallera (Assessore al Welfare di Regione 

Lombardia) che ha sottolineato l’importanza dell’ASST di Cremona quale centro di 

riferimento per la salute delle donne in tema di patologia oncologica mammaria. 

Tumore al seno: il 92% delle donne si sente ‘meno malata’ con la terapia 

sottocutanea  

Obiettivo dell’indagine è stata l’esplorazione nelle pazienti con tumore alla 

mammella HER2+, afferenti a Centri di Senologia italiani, i momenti più 

significativi del percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale, le modalità 

organizzative che lo hanno caratterizzato e la percezione di umanizzazione 

dell’assistenza e di efficienza dei servizi, con focus sull’impatto che la patologia e 

la terapia hanno sulla loro qualità di vita in generale. 

Secondo l’indagine di ONDA (Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di 

genere), le donne con tumore al seno HER2+ in terapia sottocutanea sono costrette 

a meno rinunce dal punto di vista sociale, familiare e lavorativo trascorrendo in day-

hospital la metà del tempo rispetto alle donne in terapia endovenosa – solo 12 minuti 

per la somministrazione della terapia sottocutanea contro le oltre 2 ore per 

l’endovenosa. 

“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, ha dichiarato Daniele 

Generali, “le nuove formulazioni portano benefici sia sul piano economico-

organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel 

percorso diagnostico-terapeutico”. 



Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), 

realizzato da Bip, Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira 

ad analizzare tutti i benefici e i costi differenziali relativi alle diverse formulazioni, 

sottocutanea e endovena, dei farmaci trastuzumab e rituximab rispettivamente 

indicati per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il linfoma 

diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. 

“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta 

Italia”, ha continuato Generali, “è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di 

trastuzumab sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto in Italia rispetto all’era della 

sola terapia endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 milioni 

con l’aumento della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso 

massimo di pazienti trattabili dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove 

formulazioni genera una diminuzione complessiva dell’indice di rischio clinico del 

70%. In particolare il loro utilizzo porta all’eliminazione di attività rischiose come 

il calcolo del dosaggio e la preparazione e la gestione delle sacche e vengono inoltre 

a mancare i possibili effetti avversi da infusione come le occlusioni dell’accesso 

venoso e le infezioni del sito di accesso”. 
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Salute – Nuove terapie sottocutanee nella cura del 

tumore al seno 
redazione 
in News, Salute 6 luglio 2018 71 Visite 

 

“Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee nella cura del tumore al 

seno consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di cura per le donne che possono dimezzare il 
tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie. Questo consente di ridurre l’impatto della cura sulle 

abitudini di vita e di non sottrarre tempo alle relazioni sociali, familiari e lavorative”. Lo afferma Francesca 

Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere. Sono le stesse 
pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente indagine di Onda volta a fotografare il 

percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale con particolare focus sull’impatto che la malattia e la terapia 
endovena o sottocute hanno sulla qualità di vita delle donne con tumore al seno HER2+. 

Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la somministrazione della terapia 
endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si sottopone a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi è 

indipendente; questo si traduce in un impatto più limitato della malattia della donna sui caregiver. Anche il 

tempo trascorso in day-hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per chi è in terapia 
endovenosa la media è di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi permane anche 6-10 ore; per chi si sottopone 

alla terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50% persino entro le 2 ore. La differenza principale è 
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data dal tempo di somministrazione della terapia che per l’endovenosa è in media di 145 minuti mentre per la 

sottocutanea bastano 12 minuti; per tutte le pazienti è invece molto elevato il tempo trascorso in sala d’attesa, 
ben più di 2 ore. La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene considerata meno 

invasiva, più favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per l’ospedale e il 
personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi “meno malata”: solo il 23% dice di aver 

trascurato aspetti della vita familiare e il 20% lati della vita relazionale e sociale, rispetto al 42% e al 33% 

delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; con la terapia sottocutanea solo il 12% ha dovuto 
compromettere lavoro o studio, contro il 28% dell’endovenosa, e il 57% di loro ritiene di non aver dovuto fare 

alcun tipo di rinuncia. Una donna intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto rinunciare al lavoro a causa 
della malattia e ben il 38% di queste ha preso questa decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla 

terapia endovenosa. “Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i diversi ruoli 
di madre, casalinga e lavoratrice”, continua Merzagora, “è importante avere a disposizione un’innovazione 

terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce e al tempo stesso essere efficace”. “Oltre alla 

percezione positiva da parte delle pazienti”, dichiara Daniele Generali, Direttore UO Multidisciplinare di 
Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST Cremona, “le nuove formulazioni portano benefici sia sul 

piano economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel percorso 
diagnostico-terapeutico”. 

 

  



 

 

Tumore al seno. Terapia sottocutanea promossa 

dal 92% delle donne. L’indagine di Onda 

Secondo l’indagine le donne con tumore al seno HER2+ in terapia 

sottocutanea sono costrette a meno rinunce dal punto di vista sociale, 

familiare e lavorativo trascorrendo in day-hospital la metà del tempo 

rispetto alle donne in terapia endovenosa. Risparmio per il Ssn di 9 mln con 

l’utilizzo di trastuzumab sottocutaneo, che potrebbe arrivare a 14,7 mln 

aumentando la quota di somministrazione alla massima eleggibilità, 

secondo il progetto SCuBA. 

05 LUG - “Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee nella cura 
del tumore al seno consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di cura per le donne che 
possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie. Questo consente di 
ridurre l’impatto della cura sulle abitudini di vita e di non sottrarre tempo alle relazioni sociali, familiari e 
lavorative”. Così Francesca Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della 
donna e di genere.  
  
Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente indagine di Onda 
volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale con particolare focus sull’impatto 
che la malattia e la terapia endovena o sottocute hanno sulla qualità di vita delle donne con tumore al 
seno HER2+. L’indagine, condotta da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche, è stata 
svolta su un campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 11 Centri di Senologia 
selezionati in tutta Italia. A seguito dell’intervento il 91% ha dichiarato di essersi sottoposta ad almeno 
una terapia endovenosa e il 73% ad almeno una terapia sottocutanea nella propria storia di malattia. 

  

Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la somministrazione della 

terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si sottopone a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi 

è indipendente; questo si traduce in un impatto più limitato della malattia della donna sui caregiver. 

Anche il tempo trascorso in day-hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per 

chi è in terapia endovenosa è in media di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi permane anche 6-10 

ore; per chi si sottopone alla terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50% persino entro le 2 
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ore. La differenza principale è data dal tempo di somministrazione della terapia che per l’endovenosa è 

in media di 145 minuti mentre per la sottocutanea bastano 12 minuti; per tutte le pazienti è invece molto 

elevato il tempo trascorso in sala d’attesa, ben più di 2 ore. 

  

La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene considerata meno invasiva, 

più favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per l’ospedale e il 

personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi “meno malata”. 

 

Dal punto di visto sociale, familiare e lavorativo, infatti, le donne sottoposte a terapia sottocutanea 

ritengono che il tempo ad essa dedicato abbia imposto meno rinunce rispetto a chi ha fatto la terapia 

endovenosa: solo il 23% dice di aver trascurato aspetti della vita familiare e il 20% lati della vita 

relazionale e sociale, rispetto al 42% e al 33% delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; 

con la terapia sottocutanea solo il 12% ha dovuto compromettere lavoro o studio, contro il 28% 

dell’endovenosa, e il 57% di loro ritiene di non aver dovuto fare alcun tipo di rinuncia. 1 donna 

intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto rinunciare al lavoro a causa della malattia e ben il 38% di 

queste ha preso questa decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla terapia endovenosa. 

  

“Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i diversi ruoli di madre, 

casalinga e lavoratrice - continua Merzagora - è importante avere a disposizione un’innovazione 

terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce e al tempo stesso essere efficace”. 

  

“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti - dichiara Daniele Generali, Direttore UO 

Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST Cremona - le nuove 

formulazioni portano benefici sia sul piano economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza 

clinica del trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico”. 

  

Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), realizzato da Bip, 

Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira ad analizzare tutti i benefici e i costi 

differenziali relativi alle diverse formulazioni, sottocutanea e endovena, dei farmaci trastuzumab e 

rituximab rispettivamente indicati per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il 

linfoma diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. 

  

“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia - continua Generali 

- è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di trastuzumab sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto 

in Italia rispetto all’era della sola terapia endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 

milioni con l’aumento della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso massimo di 

pazienti trattabili dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni genera una diminuzione 

complessiva dell’indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro utilizzo porta all’eliminazione di 

attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la preparazione e la gestione delle sacche e vengono 

inoltre a mancare i possibili effetti avversi da infusione come le occlusioni dell’accesso venoso e le 

infezioni del sito di accesso”. 

  

“Andare oltre la malattia significa dotarsi di un orizzonte nuovo, affinché le esigenze della persona 

entrino organicamente nella gestione della malattia -conclude Davide Petruzzelli, Presidente 

Associazione La Lampada di Aladino -. È necessario sforzarsi per superare difficoltà organizzative e 

resistenze per mandare a regime pieno e nel modo migliore l'utilizzo delle terapie sottocutanee, non 

solo per i benefici economici e per gli aspetti della sicurezza, ma soprattutto per la qualità di vita dei 

malati, un tema che conta molti predicatori ma assai meno praticanti”. 

  



 

 

Tumore al seno. Terapia sottocutanea promossa 

dal 92% delle donne. L’indagine di Onda 

Secondo l’indagine le donne con tumore al seno HER2+ in terapia 

sottocutanea sono costrette a meno rinunce dal punto di vista sociale, 

familiare e lavorativo trascorrendo in day-hospital la metà del tempo 

rispetto alle donne in terapia endovenosa. Risparmio per il Ssn di 9 mln con 

l’utilizzo di trastuzumab sottocutaneo, che potrebbe arrivare a 14,7 mln 

aumentando la quota di somministrazione alla massima eleggibilità, 

secondo il progetto SCuBA. 

05 LUG - “Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee nella cura 
del tumore al seno consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di cura per le donne che 
possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie. Questo consente di 
ridurre l’impatto della cura sulle abitudini di vita e di non sottrarre tempo alle relazioni sociali, familiari e 
lavorative”. Così Francesca Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della 
donna e di genere.  
  
Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente indagine di Onda 
volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale con particolare focus sull’impatto 
che la malattia e la terapia endovena o sottocute hanno sulla qualità di vita delle donne con tumore al 
seno HER2+. L’indagine, condotta da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche, è stata 
svolta su un campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 11 Centri di Senologia 
selezionati in tutta Italia. A seguito dell’intervento il 91% ha dichiarato di essersi sottoposta ad almeno 
una terapia endovenosa e il 73% ad almeno una terapia sottocutanea nella propria storia di malattia. 

  

Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la somministrazione della 

terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si sottopone a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi 

è indipendente; questo si traduce in un impatto più limitato della malattia della donna sui caregiver. 

Anche il tempo trascorso in day-hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per 

chi è in terapia endovenosa è in media di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi permane anche 6-10 

ore; per chi si sottopone alla terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50% persino entro le 2 

ore. La differenza principale è data dal tempo di somministrazione della terapia che per l’endovenosa è 

in media di 145 minuti mentre per la sottocutanea bastano 12 minuti; per tutte le pazienti è invece molto 

elevato il tempo trascorso in sala d’attesa, ben più di 2 ore. 
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La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene considerata meno invasiva, 

più favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per l’ospedale e il 

personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi “meno malata”. 

 

Dal punto di visto sociale, familiare e lavorativo, infatti, le donne sottoposte a terapia sottocutanea 

ritengono che il tempo ad essa dedicato abbia imposto meno rinunce rispetto a chi ha fatto la terapia 

endovenosa: solo il 23% dice di aver trascurato aspetti della vita familiare e il 20% lati della vita 

relazionale e sociale, rispetto al 42% e al 33% delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; 

con la terapia sottocutanea solo il 12% ha dovuto compromettere lavoro o studio, contro il 28% 

dell’endovenosa, e il 57% di loro ritiene di non aver dovuto fare alcun tipo di rinuncia. 1 donna 

intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto rinunciare al lavoro a causa della malattia e ben il 38% di 

queste ha preso questa decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla terapia endovenosa. 

  

“Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i diversi ruoli di madre, 

casalinga e lavoratrice - continua Merzagora - è importante avere a disposizione un’innovazione 

terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce e al tempo stesso essere efficace”. 

  

“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti - dichiara Daniele Generali, Direttore UO 

Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST Cremona - le nuove 

formulazioni portano benefici sia sul piano economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza 

clinica del trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico”. 

  

Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), realizzato da Bip, 

Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira ad analizzare tutti i benefici e i costi 

differenziali relativi alle diverse formulazioni, sottocutanea e endovena, dei farmaci trastuzumab e 

rituximab rispettivamente indicati per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il 

linfoma diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. 

  

“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia - continua Generali 

- è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di trastuzumab sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto 

in Italia rispetto all’era della sola terapia endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 

milioni con l’aumento della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso massimo di 

pazienti trattabili dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni genera una diminuzione 

complessiva dell’indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro utilizzo porta all’eliminazione di 

attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la preparazione e la gestione delle sacche e vengono 

inoltre a mancare i possibili effetti avversi da infusione come le occlusioni dell’accesso venoso e le 

infezioni del sito di accesso”. 

  

“Andare oltre la malattia significa dotarsi di un orizzonte nuovo, affinché le esigenze della persona 

entrino organicamente nella gestione della malattia -conclude Davide Petruzzelli, Presidente 

Associazione La Lampada di Aladino -. È necessario sforzarsi per superare difficoltà organizzative e 

resistenze per mandare a regime pieno e nel modo migliore l'utilizzo delle terapie sottocutanee, non 

solo per i benefici economici e per gli aspetti della sicurezza, ma soprattutto per la qualità di vita dei 

malati, un tema che conta molti predicatori ma assai meno praticanti”. 
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Le donne con tumore al seno Her2+ in terapia sottocutanea (sc) sono costrette a minori rinunce dal punto 

di vista sociale, familiare e lavorativo, trascorrendo in day-hospital la metà del tempo rispetto alle donne in 

terapia endovenosa (ev). È uno dei concetti fondamentali emersi da un'indagine - presentata a Milano - 

commissionata dall'Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere (Onda) allo scopo di 

fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale e l'impatto della malattia e delle diverse vie 

di somministrazione dei trattamenti sulla qualità di vita in questa popolazione di pazienti. La survey - 

condotta da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche - è stata condotta su un campione di 

101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 11 Centri di Senologia selezionati in tutta Italia. «A 

seguito dell'intervento il 91% ha dichiarato di essersi sottoposta ad almeno una terapia ev e il 73% ad 

almeno una terapia sc nella propria storia di malattia» afferma Sara Carloni, quantitative research director 

di Elma Research. «Solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la somministrazione della terapia ev lo fa 

in autonomia» prosegue «mentre chi si sottopone a terapia sc nel 39% dei casi è indipendente: questo si 

traduce in un impatto più limitato della patologia della donna sui caregiver». Anche il tempo trascorso in 

day-hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per chi è in terapia ev è in media di 5 

ore, per chi si sottopone alla terapia sc è invece in media di 2-3 ore. «La differenza principale» specifica 

Carloni «è data dal tempo di somministrazione della terapia che per l'ev è in media di 145 minuti mentre 

per la sc bastano 12 minuti». 

La percezione della terapia sc, per chi l'ha fatta, è ottima. «È considerata meno invasiva, più 

favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per l'ospedale e il 

personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi "meno malata"» prosegue Carloni. 

Le donne sottoposte a terapia sc, in particolare, ritengono che il tempo a essa dedicato abbia 

imposto meno rinunce - rispetto a chi ha fatto la terapia ev - sotto il profilo della vita relazionale e 

sociale (20% vs 33%, rispettivamente), familiare (23% vs 42%) e lavorativo o di studio (12% vs 

28%). Dunque «le recenti innovazioni che prevedono l'uso di nuove formulazioni sottocutanee nella 

cura del tumore al seno consentono un notevole miglioramento dell'esperienza di cura per le donne 

che possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie» 

commenta Francesca Merzagora, presidente Onda. «Soprattutto per le donne, che si devono 

giostrare contemporaneamente tra i diversi ruoli di madre, casalinga e lavoratrice, è importante 

avere a disposizione un'innovazione terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce e 

che al tempo stesso sia efficace». Daniele Generali, direttore Uo multidisciplinare di Patologia 

mammaria e Ricerca traslazionale - Asst Cremona, aggiunge che «oltre alla percezione positiva da 

parte delle pazienti, le nuove formulazioni portano benefici sia sul piano economico-organizzativo 

sia su quello relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico». 

Le conferme giungono dal progetto Scuba (Subcutaneous benefit analysis), realizzato da Bip 

(Business Integration Partners) con il sostegno di Roche, che analizza i benefici e i costi 

differenziali relativi alle diverse formulazioni, sc ed ev, dei farmaci trastuzumab e rituximab, 

indicati rispettivamente per il carcinoma mammario Her2+ adiuvante e metastatico e per il linfoma 

diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. «Dallo studio, che ha coinvolto 49 enti per un 

totale di 69 day-hospital in tutta Italia» spiega Generali «è emerso che, con l'attuale quota di utilizzo 

di trastuzumab sc al 51%, il risparmio ottenuto in Italia rispetto all'era della sola terapia ev è di 9 

milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 milioni con l'aumento della quota di 

somministrazione di trastuzumab sc al tasso massimo di pazienti trattabili dell'84% del totale. 

Inoltre, l'uso delle nuove formulazioni [disponibili da circa un anno] genera una diminuzione 



complessiva dell'indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro utilizzo porta 

all'eliminazione di attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la preparazione e la gestione 

delle sacche e vengono inoltre a mancare i possibili effetti avversi da infusione come le occlusioni 

dell'accesso venoso e le infezioni del sito di accesso». È necessario che«le esigenze della persona 

entrino organicamente nella gestione della malattia» affermaDavide Petruzzelli, presidente 

dell'Associazione "La lampada di Aladino". Occorre sforzarsi «di superare difficoltà organizzative e 

resistenze per far entrare a pieno regime e nel modo migliore l'uso delle terapie sc, non solo per i 

benefici economici e per gli aspetti legati alla sicurezza, ma soprattutto per la qualità di vita dei 

malati». 
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Le donne con tumore al seno Her2+ in terapia sottocutanea (sc) sono costrette a minori rinunce dal punto 

di vista sociale, familiare e lavorativo, trascorrendo in day-hospital la metà del tempo rispetto alle donne in 

terapia endovenosa (ev). È uno dei concetti fondamentali emersi da un'indagine - presentata a Milano - 

commissionata dall'Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere (Onda) allo scopo di 

fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale e l'impatto della malattia e delle diverse vie 

di somministrazione dei trattamenti sulla qualità di vita in questa popolazione di pazienti. La survey - 

condotta da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche - è stata condotta su un campione di 

101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 11 Centri di Senologia selezionati in tutta Italia. «A 

seguito dell'intervento il 91% ha dichiarato di essersi sottoposta ad almeno una terapia ev e il 73% ad 

almeno una terapia sc nella propria storia di malattia» afferma Sara Carloni, quantitative research director 

di Elma Research. «Solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la somministrazione della terapia ev lo fa 

in autonomia» prosegue «mentre chi si sottopone a terapia sc nel 39% dei casi è indipendente: questo si 

traduce in un impatto più limitato della patologia della donna sui caregiver». Anche il tempo trascorso in 

day-hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per chi è in terapia ev è in media di 5 

ore, per chi si sottopone alla terapia sc è invece in media di 2-3 ore. «La differenza principale» specifica 
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Carloni «è data dal tempo di somministrazione della terapia che per l'ev è in media di 145 minuti mentre 

per la sc bastano 12 minuti». 

La percezione della terapia sc, per chi l'ha fatta, è ottima. «È considerata meno invasiva, più 

favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per l'ospedale e il 

personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi "meno malata"» prosegue Carloni. 

Le donne sottoposte a terapia sc, in particolare, ritengono che il tempo a essa dedicato abbia 

imposto meno rinunce - rispetto a chi ha fatto la terapia ev - sotto il profilo della vita relazionale e 

sociale (20% vs 33%, rispettivamente), familiare (23% vs 42%) e lavorativo o di studio (12% vs 

28%). Dunque «le recenti innovazioni che prevedono l'uso di nuove formulazioni sottocutanee nella 

cura del tumore al seno consentono un notevole miglioramento dell'esperienza di cura per le donne 

che possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie» 

commenta Francesca Merzagora, presidente Onda. «Soprattutto per le donne, che si devono 

giostrare contemporaneamente tra i diversi ruoli di madre, casalinga e lavoratrice, è importante 

avere a disposizione un'innovazione terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce e 

che al tempo stesso sia efficace». Daniele Generali, direttore Uo multidisciplinare di Patologia 

mammaria e Ricerca traslazionale - Asst Cremona, aggiunge che «oltre alla percezione positiva da 

parte delle pazienti, le nuove formulazioni portano benefici sia sul piano economico-organizzativo 

sia su quello relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico». 

Le conferme giungono dal progetto Scuba (Subcutaneous benefit analysis), realizzato da Bip 

(Business Integration Partners) con il sostegno di Roche, che analizza i benefici e i costi 

differenziali relativi alle diverse formulazioni, sc ed ev, dei farmaci trastuzumab e rituximab, 

indicati rispettivamente per il carcinoma mammario Her2+ adiuvante e metastatico e per il linfoma 

diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. «Dallo studio, che ha coinvolto 49 enti per un 

totale di 69 day-hospital in tutta Italia» spiega Generali «è emerso che, con l'attuale quota di utilizzo 

di trastuzumab sc al 51%, il risparmio ottenuto in Italia rispetto all'era della sola terapia ev è di 9 

milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 milioni con l'aumento della quota di 

somministrazione di trastuzumab sc al tasso massimo di pazienti trattabili dell'84% del totale. 

Inoltre, l'uso delle nuove formulazioni [disponibili da circa un anno] genera una diminuzione 

complessiva dell'indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro utilizzo porta 

all'eliminazione di attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la preparazione e la gestione 

delle sacche e vengono inoltre a mancare i possibili effetti avversi da infusione come le occlusioni 

dell'accesso venoso e le infezioni del sito di accesso». È necessario che«le esigenze della persona 

entrino organicamente nella gestione della malattia» affermaDavide Petruzzelli, presidente 

dell'Associazione "La lampada di Aladino". Occorre sforzarsi «di superare difficoltà organizzative e 

resistenze per far entrare a pieno regime e nel modo migliore l'uso delle terapie sc, non solo per i 

benefici economici e per gli aspetti legati alla sicurezza, ma soprattutto per la qualità di vita dei 

malati». 
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Tumore al seno: la terapia sottocutanea fa sentire 
le donne “meno malate” 

 

Indagine ONDA: le donne che possono seguire la terapia sottocutanea per 

il trattamento del tumore al seno si sentono meno malate rispetto a coloro 

che devono seguire alla terapia endovenosa 

11 luglio 2018 
di Redazione 
Le donne che seguono la terapia sottocutanea per la cura del tumore al seno sono costrette a 
meno rinunce rispetto a quante devono assumere il farmaco per via endovenosa. Ciò anche 
perché la somministrazione della terapia sottocutanea dura dodici minuti, contro le oltre due 
ore previste per quella endovenosa. A dirlo è un’indagine dell’Osservatorio nazionale sulla 
salute della donna e di genere (Onda) con il supporto di Roche, che ha raccolto le 
testimonianze delle donne che seguono il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale per 
la cura del tumore al seno HER2+, pazienti che possono beneficiare della somministrazione 
dei medicinali per via sottocutanea. 

Secondo l’indagine solo una donna su dieci che si reca in ospedale per la somministrazione 
della terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si sottopone a terapia sottocutanea, 
nel 39% dei casi è indipendente. In più chi è in terapia endovenosa resta in ospedale in media 
di 5 ore, con punte di 6-10 ore, mentre il tempo di permanenza per chi si sottopone alla 
terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore. 

Questo basta – si fa per dire – a far percepire molto diversamente i due tipi di percorsi sanitari 
alle pazienti: la terapia sottocutanea viene considerata meno invasiva, più favorevole per una 
buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per l’ospedale e il personale 
sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi “meno malata”. Infatti, le donne 



sottoposte a questa terapia ritengono di aver effettuato meno rinunce rispetto a chi ha fatto la 
terapia endovenosa. 

“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, dice Daniele Generali, Direttore UO 
Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST Cremona, “le nuove 
formulazioni portano benefici sia sul piano economico-organizzativo sia su quello relativo alla 
sicurezza clinica del trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico”. 

Conferme che arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), realizzato da 
Bip, Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che ha analizzato i benefici e i 
costi differenziali relativi alle diverse formulazioni, sottocutanea e endovena, dei farmaci 
trastuzumab e rituximab rispettivamente indicati per il carcinoma mammario HER2+ 
adiuvante e metastatico e il linfoma diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. 

Il progetto SCuBA evidenzia inoltre che il Sistema Sanitario Nazionale risparmia circa nove 
milioni di euro con l’utilizzo di trastuzumab sottocutaneo. Cifra che potrebbe raggiungere i 
14,7 milioni se la quota di somministrazione arrivasse alla massima eleggibilità. 
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Tumore al seno, il valore del tempo 
nella vita delle pazienti 
Le recenti innovazioni nella cura del tumore al seno consentono un notevole 

miglioramento dell’esperienza complessiva di cura per le pazienti e portano importanti 

benefici sulle abitudini di vita e sulle relazioni sociali, familiari e lavorative. Durante la 

conferenza stampa verranno presentati i risultati di un’indagine conoscitiva volta a 

esplorare a livello nazionale il vissuto delle donne affette da tumore alla mammella 

HER2+ e l’impatto della terapia endovena o sottocute in Day Hospital sulla loro qualità 

di vita, con particolare focus sul fattore ‘tempo’. 

Intervengono 

Sara Carloni, Quantitative Research Director, Elma Research 

Daniele Generali, Responsabile UO Multidisciplinare di Patologia Mammaria e 

Ricerca Traslazionale, ASST Cremona 

Francesca Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della 

donna e di genere 

Davide Petruzzelli, Presidente Associazione Lampada di Aladino 
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GIOVEDÌ, 05 LUGLIO 2018 

La terapia sottocutanea per il tumore al seno è associata a una migliore qualità di vita, secondo 
un’indagine resa pubblica da Onda, l’Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere. 
“Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee nella cura del 
tumore al seno consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di cura per le donne che 
possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie”, afferma Francesca 
Merzagora, Presidente Onda. “Questo consente di ridurre l’impatto della cura sulle abitudini di vita e di 
non sottrarre tempo alle relazioni sociali, familiari e lavorative”. 

  

  

 
Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente indagine di Onda 
volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale con particolare focus sull’impatto 
che la malattia e la terapia endovena o sottocute hanno sulla qualità di vita delle donne con tumore al 
seno HER2+. L’indagine, condotta da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche, è stata 
svolta su un campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 11 Centri di Senologia 
selezionati in tutta Italia. A seguito dell’intervento il 91% ha dichiarato di essersi sottoposta ad almeno 
una terapia endovenosa e il 73% ad almeno una terapia sottocutanea nella propria storia di malattia. 
Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la somministrazione della 
terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si sottopone a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi 
è indipendente; questo si traduce in un impatto più limitato della malattia della donna sui caregiver. 
Anche il tempo trascorso in day-hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per 
chi è in terapia endovenosa è in media di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi permane anche 6-10 
ore; per chi si sottopone alla terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50% persino entro le 2 
ore. La differenza principale è data dal tempo di somministrazione della terapia che per l’endovenosa è 
in media di 145 minuti mentre per la sottocutanea bastano 12 minuti; per tutte le pazienti è invece molto 
elevato il tempo trascorso in sala d’attesa, ben più di 2 ore. 
La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene considerata meno invasiva, 
più favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per l’ospedale e il 
personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi “meno malata”. 
Dal punto di visto sociale, familiare e lavorativo, infatti, le donne sottoposte a terapia sottocutanea 
ritengono che il tempo ad essa dedicato abbia imposto meno rinunce rispetto a chi ha fatto la terapia 
endovenosa: solo il 23% dice di aver trascurato aspetti della vita familiare e il 20% lati della vita 
relazionale e sociale, rispetto al 42% e al 33% delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; 
con la terapia sottocutanea solo il 12% ha dovuto compromettere lavoro o studio, contro il 28% 
dell’endovenosa, e il 57% di loro ritiene di non aver dovuto fare alcun tipo di rinuncia. 1 donna 
intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto rinunciare al lavoro a causa della malattia e ben il 38% di 
queste ha preso questa decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla terapia endovenosa. 
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“Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i diversi ruoli di madre, 
casalinga e lavoratrice”, continua Merzagora, “è importante avere a disposizione un’innovazione 
terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce e al tempo stesso essere efficace”. 
“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, dichiara Daniele Generali, Direttore UO 
Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST Cremona, “le nuove 
formulazioni portano benefici sia sul piano economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza 
clinica del trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico”. 
Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), realizzato da Bip, 
Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira ad analizzare tutti i benefici e i costi 
differenziali relativi alle diverse formulazioni, sottocutanea e endovena, dei farmaci trastuzumab e 
rituximab rispettivamente indicati per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il 
linfoma diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. 
“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia”, continua Generali, 
“è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di trastuzumab sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto in 
Italia rispetto all’era della sola terapia endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 
milioni con l’aumento della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso massimo di 
pazienti trattabili dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni genera una diminuzione 
complessiva dell’indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro utilizzo porta all’eliminazione di 
attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la preparazione e la gestione delle sacche e vengono 
inoltre a mancare i possibili effetti avversi da infusione come le occlusioni dell’accesso venoso e le 
infezioni del sito di accesso”. 
“Andare oltre la malattia significa dotarsi di un orizzonte nuovo, affinché le esigenze della persona 
entrino organicamente nella gestione della malattia.”, conclude Davide Petruzzelli, Presidente 
Associazione La Lampada di Aladino. “È necessario sforzarsi per superare difficoltà organizzative e 
resistenze per mandare a regime pieno e nel modo migliore l'utilizzo delle terapie sottocutanee, non 
solo per i benefici economici e per gli aspetti della sicurezza, ma soprattutto per la qualità di vita dei 
malati, un tema che conta molti predicatori ma assai meno praticanti”. 

 

  



 

 

Milano - TUMORE AL SENO: IL 92% DELLE DONNE SI SENTE “MENO MALATA” CON LA TERAPIA 

SOTTOCUTANEA 

05/07/2018 

Secondo l’indagine di Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere, le donne con 

tumore al seno HER2+ in terapia sottocutanea sono costrette a meno rinunce dal punto di vista sociale, 
familiare e lavorativo trascorrendo in day-hospital la metà del tempo rispetto alle donne in terapia 
endovenosa - solo 12 minuti per la somministrazione della terapia sottocutanea contro le oltre 2 ore per 
l’endovenosa 
Risparmio per il Sistema Sanitario Nazionale di 9 milioni di euro con l’utilizzo di trastuzumab 

sottocutaneo, che potrebbe arrivare a 14,7 milioni aumentando la quota di somministrazione alla 
massima eleggibilità, secondo il progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis) 

Milano, 5 luglio 2018 – “Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee 
nella cura del tumore al seno consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di cura per le donne 
che possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie”, afferma Francesca 
Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere. “Questo 
consente di ridurre l’impatto della cura sulle abitudini di vita e di non sottrarre tempo alle relazioni sociali, 
familiari e lavorative”. 

Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente indagine di Onda 
volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale con particolare focus sull’impatto 
che la malattia e la terapia endovena o sottocute hanno sulla qualità di vita delle donne con tumore al 
seno HER2+. L’indagine, condotta da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche, è stata 
svolta su un campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 11 Centri di Senologia 
selezionati in tutta Italia. A seguito dell’intervento il 91% ha dichiarato di essersi sottoposta ad almeno 
una terapia endovenosa e il 73% ad almeno una terapia sottocutanea nella propria storia di malattia. 

Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la somministrazione della terapia 
endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si sottopone a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi è 
indipendente; questo si traduce in un impatto più limitato della malattia della donna sui caregiver. Anche 
il tempo trascorso in day-hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per chi è in 
terapia endovenosa è in media di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi permane anche 6-10 ore; per 
chi si sottopone alla terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50% persino entro le 2 ore. La 
differenza principale è data dal tempo di somministrazione della terapia che per l’endovenosa è in media 

di 145 minuti mentre per la sottocutanea bastano 12 minuti; per tutte le pazienti è invece molto elevato 
il tempo trascorso in sala d’attesa, ben più di 2 ore. 
La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene considerata meno invasiva, più 
favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per l’ospedale e il 
personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi “meno malata”. 
Dal punto di visto sociale, familiare e lavorativo, infatti, le donne sottoposte a terapia sottocutanea 

ritengono che il tempo ad essa dedicato abbia imposto meno rinunce rispetto a chi ha fatto la terapia 
endovenosa: solo il 23% dice di aver trascurato aspetti della vita familiare e il 20% lati della vita 

relazionale e sociale, rispetto al 42% e al 33% delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; 
con la terapia sottocutanea solo il 12% ha dovuto compromettere lavoro o studio, contro il 28% 
dell’endovenosa, e il 57% di loro ritiene di non aver dovuto fare alcun tipo di rinuncia. 1 donna 
intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto rinunciare al lavoro a causa della malattia e ben il 38% di 
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queste ha preso questa decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla terapia endovenosa. 

“Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i diversi ruoli di madre, 
casalinga e lavoratrice”, continua Merzagora, “è importante avere a disposizione un’innovazione 
terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce e al tempo stesso essere efficace”. 
“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, dichiara Daniele Generali, Direttore UO 
Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST Cremona, “le nuove formulazioni 
portano benefici sia sul piano economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza clinica del 
trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico”. 

Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), realizzato da Bip, 
Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira ad analizzare tutti i benefici e i costi 
differenziali relativi alle diverse formulazioni, sottocutanea e endovena, dei farmaci trastuzumab e 
rituximab rispettivamente indicati per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il linfoma 
diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. 
“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia”, continua Generali, 

“è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di trastuzumab sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto in 
Italia rispetto all’era della sola terapia endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 

milioni con l’aumento della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso massimo di 
pazienti trattabili dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni genera una diminuzione 
complessiva dell’indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro utilizzo porta all’eliminazione di 
attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la preparazione e la gestione delle sacche e vengono 
inoltre a mancare i possibili effetti avversi da infusione come le occlusioni dell’accesso venoso e le 

infezioni del sito di accesso”. 
“Andare oltre la malattia significa dotarsi di un orizzonte nuovo, affinché le esigenze della persona entrino 
organicamente nella gestione della malattia.”, conclude Davide Petruzzelli, Presidente Associazione La 
Lampada di Aladino. “È necessario sforzarsi per superare difficoltà organizzative e resistenze per mandare 
a regime pieno e nel modo migliore l'utilizzo delle terapie sottocutanee, non solo per i benefici economici 
e per gli aspetti della sicurezza, ma soprattutto per la qualità di vita dei malati, un tema che conta molti 
predicatori ma assai meno praticanti”. 
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Milano - TUMORE AL SENO: IL 92% DELLE DONNE SI SENTE “MENO MALATA” CON LA TERAPIA 

SOTTOCUTANEA 

05/07/2018 

Secondo l’indagine di Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere, le donne con 

tumore al seno HER2+ in terapia sottocutanea sono costrette a meno rinunce dal punto di vista sociale, 
familiare e lavorativo trascorrendo in day-hospital la metà del tempo rispetto alle donne in terapia 
endovenosa - solo 12 minuti per la somministrazione della terapia sottocutanea contro le oltre 2 ore per 
l’endovenosa 
Risparmio per il Sistema Sanitario Nazionale di 9 milioni di euro con l’utilizzo di trastuzumab 
sottocutaneo, che potrebbe arrivare a 14,7 milioni aumentando la quota di somministrazione alla 
massima eleggibilità, secondo il progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis) 

Milano, 5 luglio 2018 – “Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee 
nella cura del tumore al seno consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di cura per le donne 
che possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie”, afferma Francesca 
Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere. “Questo 
consente di ridurre l’impatto della cura sulle abitudini di vita e di non sottrarre tempo alle relazioni sociali, 

familiari e lavorative”. 
Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente indagine di Onda 

volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale con particolare focus sull’impatto 
che la malattia e la terapia endovena o sottocute hanno sulla qualità di vita delle donne con tumore al 
seno HER2+. L’indagine, condotta da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche, è stata 
svolta su un campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 11 Centri di Senologia 
selezionati in tutta Italia. A seguito dell’intervento il 91% ha dichiarato di essersi sottoposta ad almeno 
una terapia endovenosa e il 73% ad almeno una terapia sottocutanea nella propria storia di malattia. 

Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la somministrazione della terapia 
endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si sottopone a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi è 
indipendente; questo si traduce in un impatto più limitato della malattia della donna sui caregiver. Anche 
il tempo trascorso in day-hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per chi è in 
terapia endovenosa è in media di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi permane anche 6-10 ore; per 
chi si sottopone alla terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50% persino entro le 2 ore. La 

differenza principale è data dal tempo di somministrazione della terapia che per l’endovenosa è in media 

di 145 minuti mentre per la sottocutanea bastano 12 minuti; per tutte le pazienti è invece molto elevato 
il tempo trascorso in sala d’attesa, ben più di 2 ore. 
La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene considerata meno invasiva, più 
favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per l’ospedale e il 
personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi “meno malata”. 
Dal punto di visto sociale, familiare e lavorativo, infatti, le donne sottoposte a terapia sottocutanea 
ritengono che il tempo ad essa dedicato abbia imposto meno rinunce rispetto a chi ha fatto la terapia 

endovenosa: solo il 23% dice di aver trascurato aspetti della vita familiare e il 20% lati della vita 
relazionale e sociale, rispetto al 42% e al 33% delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; 
con la terapia sottocutanea solo il 12% ha dovuto compromettere lavoro o studio, contro il 28% 
dell’endovenosa, e il 57% di loro ritiene di non aver dovuto fare alcun tipo di rinuncia. 1 donna 
intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto rinunciare al lavoro a causa della malattia e ben il 38% di 
queste ha preso questa decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla terapia endovenosa. 

“Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i diversi ruoli di madre, 

casalinga e lavoratrice”, continua Merzagora, “è importante avere a disposizione un’innovazione 
terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce e al tempo stesso essere efficace”. 
“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, dichiara Daniele Generali, Direttore UO 
Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST Cremona, “le nuove formulazioni 
portano benefici sia sul piano economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza clinica del 



trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico”. 

Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), realizzato da Bip, 
Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira ad analizzare tutti i benefici e i costi 
differenziali relativi alle diverse formulazioni, sottocutanea e endovena, dei farmaci trastuzumab e 
rituximab rispettivamente indicati per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il linfoma 
diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. 
“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia”, continua Generali, 
“è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di trastuzumab sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto in 

Italia rispetto all’era della sola terapia endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 
milioni con l’aumento della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso massimo di 
pazienti trattabili dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni genera una diminuzione 
complessiva dell’indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro utilizzo porta all’eliminazione di 
attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la preparazione e la gestione delle sacche e vengono 
inoltre a mancare i possibili effetti avversi da infusione come le occlusioni dell’accesso venoso e le 

infezioni del sito di accesso”. 
“Andare oltre la malattia significa dotarsi di un orizzonte nuovo, affinché le esigenze della persona entrino 

organicamente nella gestione della malattia.”, conclude Davide Petruzzelli, Presidente Associazione La 
Lampada di Aladino. “È necessario sforzarsi per superare difficoltà organizzative e resistenze per mandare 
a regime pieno e nel modo migliore l'utilizzo delle terapie sottocutanee, non solo per i benefici economici 
e per gli aspetti della sicurezza, ma soprattutto per la qualità di vita dei malati, un tema che conta molti 
predicatori ma assai meno praticanti”. 
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L'Asst centro di riferimento per la 
patologia oncologica mammaria 
Il riconoscimento dall'osservatorio nazionale e la 
Regione Lombardia 

 

la conferenza stampa 'Tumore al seno, il valore del tempo nella vita delle pazienti', presieduta 

da Francesca Merzagora (Presidente ONDA – Osservatorio Nazionale sulla Salute della Donna e di 

Genere), durante la quale sono stati presentati i risultati dell’indagine nazionale sul vissuto delle donne 

affette da tumore al seno HER2+ e l’impatto della terapia endovena o sottocute in Day Hospital sulla 

loro qualità di vita, con particolare focus sul fattore ‘tempo’. 

A rappresentare l’ASST di Cremona, quale ente selezionato per l’indagine,Daniele 

Generali (Responsabile Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale) con 

l’intervento dal titolo 'Formulazioni sottocutanee: un’innovazione importante per pazienti e SSN'. Alla 

conferenza ha partecipato Giulio Gallera (assessore al Welfare di Regione Lombardia) che ha 

sottolineato l’importanza dell’ASST di Cremona quale centro di riferimento per la salute delle donne in 

tema di patologia oncologica mammaria. 

Obiettivo dell’indagine è stata l’esplorazione nelle pazienti con tumore alla mammella HER2+, afferenti 

a Centri di Senologia italiani, i momenti più significativi del percorso diagnostico, terapeutico e 

assistenziale, le modalità organizzative che lo hanno caratterizzato e la percezione di umanizzazione 

dell’assistenza e di efficienza dei servizi, con focus sull’impatto che la patologia e la terapia hanno sulla 

loro qualità di vita in generale. 

Secondo l’indagine di ONDA (Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere), le donne con 

tumore al seno HER2+ in terapia sottocutanea sono costrette a meno rinunce dal punto di vista sociale, 

familiare e lavorativo trascorrendo in day-hospital la metà del tempo rispetto alle donne in terapia 



endovenosa - solo 12 minuti per la somministrazione della terapia sottocutanea contro le oltre 2 ore per 

l’endovenosa. 

“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, ha dichiarato Generali, “le nuove formulazioni 

portano benefici sia sul piano economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza clinica del 

trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico”. 

Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), realizzato da Bip, 

Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira ad analizzare tutti i benefici e i costi 

differenziali relativi alle diverse formulazioni, sottocutanea e endovena, dei farmaci trastuzumab e 

rituximab rispettivamente indicati per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il 

linfoma diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. 

“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia”, ha continuato 

Generali, “è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di trastuzumab sottocutaneo al 51%, il risparmio 

ottenuto in Italia rispetto all’era della sola terapia endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero 

arrivare a 14,7 milioni con l’aumento della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso 

massimo di pazienti trattabili dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni genera una 

diminuzione complessiva dell’indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro utilizzo porta 

all’eliminazione di attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la preparazione e la gestione delle 

sacche e vengono inoltre a mancare i possibili effetti avversi da infusione come le occlusioni dell’accesso 

venoso e le infezioni del sito di accesso”.  



 

Tumore seno: 92% donne si sente 
meno malata con terapia sottocute 
Indagine Osservatorio Nazionale Salute Donna 

 

Roma, 5 lug. (askanews) – “Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di 

nuove formulazioni sottocutanee nella cura del tumore al seno consentono un 

notevole miglioramento dell’esperienza di cura per le donne che possono 

dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie. Questo 

consente di ridurre l’impatto della cura sulle abitudini di vita e di non sottrarre 

tempo alle relazioni sociali, familiari e lavorative”. Lo afferma Francesca 

Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della donna e 

di genere. Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze 

raccolte nella recente indagine di Onda volta a fotografare il percorso 

diagnostico, terapeutico e assistenziale con particolare focus sull’impatto che la 

malattia e la terapia endovena o sottocute hanno sulla qualità di vita delle donne 

con tumore al seno HER2+. 
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Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la 

somministrazione della terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si 

sottopone a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi è indipendente; questo si 

traduce in un impatto più limitato della malattia della donna sui caregiver. Anche 

il tempo trascorso in day-hospital con le due modalità di somministrazione è 

molto diverso: per chi è in terapia endovenosa la media è di 5 ore, addirittura il 

38% delle donne vi permane anche 6-10 ore; per chi si sottopone alla terapia 

sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50% persino entro le 2 ore. La 

differenza principale è data dal tempo di somministrazione della terapia che per 

l’endovenosa è in media di 145 minuti mentre per la sottocutanea bastano 12 

minuti; per tutte le pazienti è invece molto elevato il tempo trascorso in sala 

d’attesa, ben più di 2 ore. 

La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene 

considerata meno invasiva, più favorevole per una buona qualità di vita, utile per 

risparmiare tempo, comoda per l’ospedale e il personale sanitario e il 92% delle 

intervistate ritiene di sentirsi “meno malata”: solo il 23% dice di aver trascurato 

aspetti della vita familiare e il 20% lati della vita relazionale e sociale, rispetto al 

42% e al 33% delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; con la 

terapia sottocutanea solo il 12% ha dovuto compromettere lavoro o studio, 

contro il 28% dell’endovenosa, e il 57% di loro ritiene di non aver dovuto fare 

alcun tipo di rinuncia. Una donna intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto 

rinunciare al lavoro a causa della malattia e ben il 38% di queste ha preso 

questa decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla terapia endovenosa. 

“Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i 

diversi ruoli di madre, casalinga e lavoratrice”, continua Merzagora, “è 

importante avere a disposizione un’innovazione terapeutica che possa 

permettere loro di fare meno rinunce e al tempo stesso essere efficace”. “Oltre 

alla percezione positiva da parte delle pazienti”, dichiara Daniele Generali, 

Direttore UO Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, 

ASST Cremona, “le nuove formulazioni portano benefici sia sul piano 

economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza clinica del 

trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico”. 
 

  



 

Tumore al seno: il 92% delle donne si sente “meno malata” con la 

terapia sottocutanea 
luglio 5, 2018 (12.19) 

 
Secondo l’indagine di Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere, le donne con 
tumore al seno HER2+ in terapia sottocutanea sono costrette a meno rinunce dal punto di vista sociale, 
familiare e lavorativo trascorrendo in day-hospital la metà del tempo rispetto alle donne in terapia 
endovenosa – solo 12 minuti per la somministrazione della terapia sottocutanea contro le oltre 2 ore per 
l’endovenosa 

Risparmio per il Sistema Sanitario Nazionale di 9 milioni di euro con l’utilizzo di trastuzumab sottocutaneo, 
che potrebbe arrivare a 14,7 milioni aumentando la quota di somministrazione alla massima eleggibilità, 
secondo il progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis) 

“Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee nella cura del tumore 
al seno consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di cura per le donne che possono dimezzare 
il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie”, afferma Francesca Merzagora, Presidente Onda, 
Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere. “Questo consente di ridurre l’impatto della cura 
sulle abitudini di vita e di non sottrarre tempo alle relazioni sociali, familiari e lavorative”. 

Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente indagine di Onda 
volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale con particolare focus sull’impatto che 
la malattia e la terapia endovena o sottocute hanno sulla qualità di vita delle donne con tumore al seno 
HER2+. L’indagine, condotta da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche, è stata svolta su 
un campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 11 Centri di Senologia selezionati in 
tutta Italia. A seguito dell’intervento il 91% ha dichiarato di essersi sottoposta ad almeno una terapia 
endovenosa e il 73% ad almeno una terapia sottocutanea nella propria storia di malattia. 

Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la somministrazione della terapia 
endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si sottopone a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi è 
indipendente; questo si traduce in un impatto più limitato della malattia della donna sui caregiver. Anche il 
tempo trascorso in day-hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per chi è in 
terapia endovenosa è in media di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi permane anche 6-10 ore; per chi si 
sottopone alla terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50% persino entro le 2 ore. La differenza 
principale è data dal tempo di somministrazione della terapia che per l’endovenosa è in media di 145 
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minuti mentre per la sottocutanea bastano 12 minuti; per tutte le pazienti è invece molto elevato il tempo 
trascorso in sala d’attesa, ben più di 2 ore. 

La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene considerata meno invasiva, più 
favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per l’ospedale e il personale 
sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi “meno malata”. 
Dal punto di visto sociale, familiare e lavorativo, infatti, le donne sottoposte a terapia sottocutanea 
ritengono che il tempo ad essa dedicato abbia imposto meno rinunce rispetto a chi ha fatto la terapia 
endovenosa: solo il 23% dice di aver trascurato aspetti della vita familiare e il 20% lati della vita relazionale 
e sociale, rispetto al 42% e al 33% delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; con la terapia 
sottocutanea solo il 12% ha dovuto compromettere lavoro o studio, contro il 28% dell’endovenosa, e il 57% 
di loro ritiene di non aver dovuto fare alcun tipo di rinuncia. 1 donna intervistata su 5 ha dichiarato di aver 
dovuto rinunciare al lavoro a causa della malattia e ben il 38% di queste ha preso questa decisione proprio 
a causa del tempo richiesto dalla terapia endovenosa. 

“Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i diversi ruoli di madre, 
casalinga e lavoratrice”, continua Merzagora, “è importante avere a disposizione un’innovazione 
terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce e al tempo stesso essere efficace”. 

“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, dichiara Daniele Generali, Direttore UO 
Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST Cremona, “le nuove formulazioni 
portano benefici sia sul piano economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza clinica del 
trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico”. 

Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), realizzato da Bip, Business 
Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira ad analizzare tutti i benefici e i costi differenziali 
relativi alle diverse formulazioni, sottocutanea e endovena, dei farmaci trastuzumab e rituximab 
rispettivamente indicati per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il linfoma diffuso a 
grandi cellule B e il linfoma follicolare. 

“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia”, continua Generali, “è 
emerso che con l’attuale quota di utilizzo di trastuzumab sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto in Italia 
rispetto all’era della sola terapia endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 milioni con 
l’aumento della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso massimo di pazienti trattabili 
dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni genera una diminuzione complessiva dell’indice 
di rischio clinico del 70%. In particolare il loro utilizzo porta all’eliminazione di attività rischiose come il 
calcolo del dosaggio e la preparazione e la gestione delle sacche e vengono inoltre a mancare i possibili 
effetti avversi da infusione come le occlusioni dell’accesso venoso e le infezioni del sito di accesso”. 

“Andare oltre la malattia significa dotarsi di un orizzonte nuovo, affinché le esigenze della persona entrino 
organicamente nella gestione della malattia.”, conclude Davide Petruzzelli, Presidente Associazione La 
Lampada di Aladino. “È necessario sforzarsi per superare difficoltà organizzative e resistenze per mandare 
a regime pieno e nel modo migliore l’utilizzo delle terapie sottocutanee, non solo per i benefici economici e 
per gli aspetti della sicurezza, ma soprattutto per la qualità di vita dei malati, un tema che conta molti 
predicatori ma assai meno praticanti 
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“Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee nella 
cura del tumore al seno consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di cura 

per le donne che possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle 
terapie”, afferma Francesca Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio nazionale 

sulla salute della donna e di genere. “Questo consente di ridurre l’impatto della cura 
sulle abitudini di vita e di non sottrarre tempo alle relazioni sociali, familiari e 
lavorative”. 

Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente 

indagine di Onda volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale 
con particolare focus sull’impatto che la malattia e la terapia endovena o sottocute 

hanno sulla qualità di vita delle donne con tumore al seno HER2+. L’indagine, condotta 
da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche, è stata svolta su un 
campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 11 Centri di 

Senologia selezionati in tutta Italia. A seguito dell’intervento il 91% ha dichiarato di 
essersi sottoposta ad almeno una terapia endovenosa e il 73% ad almeno una terapia 

sottocutanea nella propria storia di malattia. 

Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la 

somministrazione della terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si sottopone 
a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi è indipendente; questo si traduce in un impatto 

più limitato della malattia della donna sui caregiver. Anche il tempo trascorso in day-
hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per chi è in terapia 
endovenosa è in media di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi permane anche 6-10 

ore; per chi si sottopone alla terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50% 
persino entro le 2 ore. La differenza principale è data dal tempo di somministrazione 
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della terapia che per l’endovenosa è in media di 145 minuti mentre per la sottocutanea 

bastano 12 minuti; per tutte le pazienti è invece molto elevato il tempo trascorso in sala 
d’attesa, ben più di 2 ore. 

La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene considerata 

meno invasiva, più favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, 
comoda per l’ospedale e il personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di 
sentirsi “meno malata”. 
Dal punto di visto sociale, familiare e lavorativo, infatti, le donne sottoposte a terapia 
sottocutanea ritengono che il tempo ad essa dedicato abbia imposto meno rinunce 

rispetto a chi ha fatto la terapia endovenosa: solo il 23% dice di aver trascurato aspetti 
della vita familiare e il 20% lati della vita relazionale e sociale, rispetto al 42% e al 33% 
delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; con la terapia sottocutanea solo 

il 12% ha dovuto compromettere lavoro o studio, contro il 28% dell’endovenosa, e il 
57% di loro ritiene di non aver dovuto fare alcun tipo di rinuncia. 1 donna intervistata 

su 5 ha dichiarato di aver dovuto rinunciare al lavoro a causa della malattia e ben il 
38% di queste ha preso questa decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla 
terapia endovenosa. 

“Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i diversi 

ruoli di madre, casalinga e lavoratrice”, continua Merzagora, “è importante avere a 
disposizione un’innovazione terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce 

e al tempo stesso essere efficace”. 

“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, dichiara Daniele Generali, 

Direttore UO Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST 
Cremona, “le nuove formulazioni portano benefici sia sul piano economico-organizzativo 

sia su quello relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel percorso diagnostico-
terapeutico”. 

Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), 
realizzato da Bip, Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira ad 

analizzare tutti i benefici e i costi differenziali relativi alle diverse formulazioni, 
sottocutanea e endovena, dei farmaci trastuzumab e rituximab rispettivamente indicati 

per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il linfoma diffuso a grandi 
cellule B e il linfoma follicolare. 

“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia”, 
continua Generali, “è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di trastuzumab 

sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto in Italia rispetto all’era della sola terapia 
endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 milioni con l’aumento 

della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso massimo di pazienti 
trattabili dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni genera una 
diminuzione complessiva dell’indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro 

utilizzo porta all’eliminazione di attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la 
preparazione e la gestione delle sacche e vengono inoltre a mancare i possibili effetti 

avversi da infusione come le occlusioni dell’accesso venoso e le infezioni del sito di 
accesso”. 

“Andare oltre la malattia significa dotarsi di un orizzonte nuovo, affinché le esigenze 
della persona entrino organicamente nella gestione della malattia.”, conclude Davide 

Petruzzelli, Presidente Associazione La Lampada di Aladino. “È necessario sforzarsi per 
superare difficoltà organizzative e resistenze per mandare a regime pieno e nel modo 
migliore l'utilizzo delle terapie sottocutanee, non solo per i benefici economici e per gli 

aspetti della sicurezza, ma soprattutto per la qualità di vita dei malati, un tema che 
conta molti predicatori ma assai meno praticanti”.  
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ASST DI CREMONA CENTRO DI 
RIFERIMENTO PER LA 
PATOLOGIA ONCOLOGICA 
MAMMARIA. 

LO DICONO ONDA E ASSESSORATO AL WELFARE DI REGIONE LOMBARDIA 

Presentati i risultati dell’indagine conoscitiva promossa da ONDA sul percorso 

assistenziale delle pazienti con patologia oncologica mammaria 

Questa mattina a Palazzo Pirelli (Milano) si è tenuta la conferenza stampa “Tumore al 

seno, il valore del tempo nella vita delle pazienti”, presieduta da Francesca Merzagora 

(Presidente ONDA – Osservatorio Nazionale sulla Salute della Donna e di Genere), 

durante la quale sono stati presentati i risultati dell’indagine nazionale sul vissuto delle 

donne affette da tumore al seno HER2+ e l’impatto della terapia endovena o sottocute in 

Day Hospital sulla loro qualità di vita, con particolare focus sul fattore ‘tempo’. 

A rappresentare l’ASST di Cremona, quale ente selezionato per l’indagine, Daniele 

Generali (Responsabile Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale) 

con l’intervento dal titolo “Formulazioni sottocutanee: un’innovazione importante per 

pazienti e SSN”. 

Alla conferenza ha partecipato Giulio Gallera (Assessore al Welfare di Regione 

Lombardia) che ha sottolineato l’importanza dell’ASST di Cremona quale centro di 

riferimento per la salute delle donne in tema di patologia oncologica mammaria. 

TUMORE AL SENO: IL 92% DELLE DONNE SI SENTE “MENO MALATA” CON LA 

TERAPIA SOTTOCUTANEA 

Obiettivo dell’indagine è stata l’esplorazione nelle pazienti con tumore alla mammella 

HER2+, afferenti a Centri di Senologia italiani, i momenti più significativi del percorso 

diagnostico, terapeutico e assistenziale, le modalità organizzative che lo hanno 

caratterizzato e la percezione di umanizzazione dell’assistenza e di efficienza dei servizi, 

con focus sull’impatto che la patologia e la terapia hanno sulla loro qualità di vita in 

generale. 

Secondo l’indagine di ONDA (Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere), 

le donne con tumore al seno HER2+ in terapia sottocutanea sono costrette a meno 

rinunce dal punto di vista sociale, familiare e lavorativo trascorrendo in day-hospital la 



metà del tempo rispetto alle donne in terapia endovenosa - solo 12 minuti per la 

somministrazione della terapia sottocutanea contro le oltre 2 ore per l’endovenosa. 

“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, ha dichiarato Daniele Generali, “le 

nuove formulazioni portano benefici sia sul piano economico-organizzativo sia su quello 

relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico”. 

Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), 

realizzato da Bip, Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira ad 

analizzare tutti i benefici e i costi differenziali relativi alle diverse formulazioni, sottocutanea 

e endovena, dei farmaci trastuzumab e rituximab rispettivamente indicati per il carcinoma 

mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il linfoma diffuso a grandi cellule B e il 

linfoma follicolare. 

“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia”, ha 

continuato Generali, “è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di trastuzumab 

sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto in Italia rispetto all’era della sola terapia 

endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 milioni con l’aumento della 

quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso massimo di pazienti trattabili 

dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni genera una diminuzione 

complessiva dell’indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro utilizzo porta 

all’eliminazione di attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la preparazione e la 

gestione delle sacche e vengono inoltre a mancare i possibili effetti avversi da infusione 

come le occlusioni dell’accesso venoso e le infezioni del sito di accesso”. 

In allegato: foto dei relatori della conferenza, tra cui Merzagora, Generali e Gallera 

 

  



 

TUMORE AL SENO HER2 POSITIVO – TERAPIA 
SOTTOCUTANEA PROMOSSA DAL 92% DELLE DONNE 
“Secondo l’indagine le donne con tumore al seno HER2+ in terapia sottocutanea sono costrette 
a meno rinunce dal punto di vista sociale, familiare e lavorativo trascorrendo in day-hospital la 
metà del tempo rispetto alle donne in terapia endovenosa. Risparmio per il Ssn di 9 mln con 
l’utilizzo di trastuzumab sottocutaneo, che potrebbe arrivare a 14,7 mln aumentando la quota di 
somministrazione alla massima eleggibilità, secondo il progetto SCuBA 

05 LUG – “Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove 
formulazioni sottocutanee nella cura del tumore al seno consentono un notevole miglioramento 
dell’esperienza di cura per le donne che possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per 
sottoporsi alle terapie. 
Questo consente di ridurre l’impatto della cura sulle abitudini di vita e di non sottrarre tempo alle 
relazioni sociali, familiari e lavorative”. Così Francesca Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio 
nazionale sulla salute della donna e di genere. 

Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente indagine di Onda 
volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale con particolare focus sull’impatto 
che la malattia e la terapia endovena o sottocute hanno sulla qualità di vita delle donne con tumore al 
seno HER2+. L’indagine, condotta da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche, è stata 
svolta su un campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 11 Centri di Senologia 
selezionati in tutta Italia. A seguito dell’intervento il 91% ha dichiarato di essersi sottoposta ad almeno 
una terapia endovenosa e il 73% ad almeno una terapia sottocutanea nella propria storia di malattia. 

Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la somministrazione della 
terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si sottopone a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi 
è indipendente; questo si traduce in un impatto più limitato della malattia della donna sui caregiver. 
Anche il tempo trascorso in day-hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per 
chi è in terapia endovenosa è in media di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi permane anche 6-10 
ore; per chi si sottopone alla terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50% persino entro le 2 
ore. La differenza principale è data dal tempo di somministrazione della terapia che per l’endovenosa è 
in media di 145 minuti mentre per la sottocutanea bastano 12 minuti; per tutte le pazienti è invece molto 
elevato il tempo trascorso in sala d’attesa, ben più di 2 ore…” 

Per continuare a leggere la news originale: 

Fonte: “Tumore al seno. Terapia sottocutanea promossa dal 92% delle donne. L’indagine di Onda”, 
Quotidiano sanità 
Tratto da: http://www.quotidianosanita.it/scienza-e-farmaci/articolo.php?articolo_id=63591 
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Tumore al seno. Terapia sottocutanea promossa 

dal 92% delle donne. L’indagine di Onda 

Secondo l’indagine le donne con tumore al seno HER2+ in terapia 

sottocutanea sono costrette a meno rinunce dal punto di vista sociale, 

familiare e lavorativo trascorrendo in day-hospital la metà del tempo 

rispetto alle donne in terapia endovenosa. Risparmio per il Ssn di 9 mln con 

l’utilizzo di trastuzumab sottocutaneo, che potrebbe arrivare a 14,7 mln 

aumentando la quota di somministrazione alla massima eleggibilità, 

secondo il progetto SCuBA. 

05 LUG - “Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee nella cura 
del tumore al seno consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di cura per le donne che 
possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie. Questo consente di 
ridurre l’impatto della cura sulle abitudini di vita e di non sottrarre tempo alle relazioni sociali, familiari e 
lavorative”. Così Francesca Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della 
donna e di genere.  
  
Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente indagine di Onda 
volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale con particolare focus sull’impatto 
che la malattia e la terapia endovena o sottocute hanno sulla qualità di vita delle donne con tumore al 
seno HER2+. L’indagine, condotta da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche, è stata 
svolta su un campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 11 Centri di Senologia 
selezionati in tutta Italia. A seguito dell’intervento il 91% ha dichiarato di essersi sottoposta ad almeno 
una terapia endovenosa e il 73% ad almeno una terapia sottocutanea nella propria storia di malattia. 

  

Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la somministrazione della 
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terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si sottopone a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi 

è indipendente; questo si traduce in un impatto più limitato della malattia della donna sui caregiver. 

Anche il tempo trascorso in day-hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per 

chi è in terapia endovenosa è in media di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi permane anche 6-10 

ore; per chi si sottopone alla terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50% persino entro le 2 

ore. La differenza principale è data dal tempo di somministrazione della terapia che per l’endovenosa è 

in media di 145 minuti mentre per la sottocutanea bastano 12 minuti; per tutte le pazienti è invece molto 

elevato il tempo trascorso in sala d’attesa, ben più di 2 ore. 

  

La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene considerata meno invasiva, 

più favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per l’ospedale e il 

personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi “meno malata”. 

 

Dal punto di visto sociale, familiare e lavorativo, infatti, le donne sottoposte a terapia sottocutanea 

ritengono che il tempo ad essa dedicato abbia imposto meno rinunce rispetto a chi ha fatto la terapia 

endovenosa: solo il 23% dice di aver trascurato aspetti della vita familiare e il 20% lati della vita 

relazionale e sociale, rispetto al 42% e al 33% delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; 

con la terapia sottocutanea solo il 12% ha dovuto compromettere lavoro o studio, contro il 28% 

dell’endovenosa, e il 57% di loro ritiene di non aver dovuto fare alcun tipo di rinuncia. 1 donna 

intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto rinunciare al lavoro a causa della malattia e ben il 38% di 

queste ha preso questa decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla terapia endovenosa. 

  

“Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i diversi ruoli di madre, 

casalinga e lavoratrice - continua Merzagora - è importante avere a disposizione un’innovazione 

terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce e al tempo stesso essere efficace”. 

  

“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti - dichiara Daniele Generali, Direttore UO 

Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST Cremona - le nuove 

formulazioni portano benefici sia sul piano economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza 

clinica del trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico”. 

  

Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), realizzato da Bip, 

Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira ad analizzare tutti i benefici e i costi 

differenziali relativi alle diverse formulazioni, sottocutanea e endovena, dei farmaci trastuzumab e 

rituximab rispettivamente indicati per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il 

linfoma diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. 

  

“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia - continua Generali 

- è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di trastuzumab sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto 

in Italia rispetto all’era della sola terapia endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 

milioni con l’aumento della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso massimo di 

pazienti trattabili dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni genera una diminuzione 

complessiva dell’indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro utilizzo porta all’eliminazione di 

attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la preparazione e la gestione delle sacche e vengono 

inoltre a mancare i possibili effetti avversi da infusione come le occlusioni dell’accesso venoso e le 

infezioni del sito di accesso”. 

  

“Andare oltre la malattia significa dotarsi di un orizzonte nuovo, affinché le esigenze della persona 

entrino organicamente nella gestione della malattia -conclude Davide Petruzzelli, Presidente 

Associazione La Lampada di Aladino -. È necessario sforzarsi per superare difficoltà organizzative e 

resistenze per mandare a regime pieno e nel modo migliore l'utilizzo delle terapie sottocutanee, non 



solo per i benefici economici e per gli aspetti della sicurezza, ma soprattutto per la qualità di vita dei 

malati, un tema che conta molti predicatori ma assai meno praticanti”. 
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“Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee 
nella cura del tumore al seno consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di 

cura per le donne che possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi 
alle terapie”, afferma Francesca Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio 
nazionale sulla salute della donna e di genere. “Questo consente di ridurre l’impatto 

della cura sulle abitudini di vita e di non sottrarre tempo alle relazioni sociali, familiari 
e lavorative”. 

Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente 

indagine di Onda volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e 
assistenziale con particolare focus sull’impatto che la malattia e la terapia endovena o 
sottocute hanno sulla qualità di vita delle donne con tumore al seno HER2+. 

L’indagine, condotta da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche, è 
stata svolta su un campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno 

degli 11 Centri di Senologia selezionati in tutta Italia. A seguito dell’intervento il 91% 
ha dichiarato di essersi sottoposta ad almeno una terapia endovenosa e il 73% ad 
almeno una terapia sottocutanea nella propria storia di malattia. 

Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la 

somministrazione della terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si 
sottopone a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi è indipendente; questo si traduce 

05 luglio 2018 

 

 

http://www.salutedomani.com/categ/oncologia
http://www.salutedomani.com/categ/ricerca


in un impatto più limitato della malattia della donna sui caregiver. Anche il tempo 

trascorso in day-hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per 
chi è in terapia endovenosa è in media di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi 

permane anche 6-10 ore; per chi si sottopone alla terapia sottocutanea è invece in 
media di 2-3 ore, il 50% persino entro le 2 ore. La differenza principale è data dal 
tempo di somministrazione della terapia che per l’endovenosa è in media di 145 

minuti mentre per la sottocutanea bastano 12 minuti; per tutte le pazienti è invece 
molto elevato il tempo trascorso in sala d’attesa, ben più di 2 ore. 

La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene considerata 

meno invasiva, più favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare 
tempo, comoda per l’ospedale e il personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene 
di sentirsi “meno malata”. 

Dal punto di visto sociale, familiare e lavorativo, infatti, le donne sottoposte a terapia 
sottocutanea ritengono che il tempo ad essa dedicato abbia imposto meno rinunce 

rispetto a chi ha fatto la terapia endovenosa: solo il 23% dice di aver trascurato 
aspetti della vita familiare e il 20% lati della vita relazionale e sociale, rispetto al 42% 
e al 33% delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; con la terapia 

sottocutanea solo il 12% ha dovuto compromettere lavoro o studio, contro il 28% 
dell’endovenosa, e il 57% di loro ritiene di non aver dovuto fare alcun tipo di rinuncia. 

1 donna intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto rinunciare al lavoro a causa 
della malattia e ben il 38% di queste ha preso questa decisione proprio a causa del 
tempo richiesto dalla terapia endovenosa. 

“Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i diversi 

ruoli di madre, casalinga e lavoratrice”, continua Merzagora, “è importante avere a 
disposizione un’innovazione terapeutica che possa permettere loro di fare meno 

rinunce e al tempo stesso essere efficace”. 

“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, dichiara Daniele Generali, 

Direttore UO Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST 
Cremona, “le nuove formulazioni portano benefici sia sul piano economico-

organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel percorso 
diagnostico-terapeutico”. 

Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), 
realizzato da Bip, Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira ad 

analizzare tutti i benefici e i costi differenziali relativi alle diverse formulazioni, 
sottocutanea e endovena, dei farmaci trastuzumab e rituximab rispettivamente 

indicati per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il linfoma diffuso 
a grandi cellule B e il linfoma follicolare. 

“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia”, 
continua Generali, “è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di trastuzumab 

sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto in Italia rispetto all’era della sola terapia 
endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 milioni con l’aumento 

della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso massimo di pazienti 
trattabili dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni genera una 
diminuzione complessiva dell’indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro 

utilizzo porta all’eliminazione di attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la 
preparazione e la gestione delle sacche e vengono inoltre a mancare i possibili effetti 

avversi da infusione come le occlusioni dell’accesso venoso e le infezioni del sito di 
accesso”. 

“Andare oltre la malattia significa dotarsi di un orizzonte nuovo, affinché le esigenze 
della persona entrino organicamente nella gestione della malattia.”, conclude Davide 



Petruzzelli, Presidente Associazione La Lampada di Aladino. “È necessario sforzarsi 

per superare difficoltà organizzative e resistenze per mandare a regime pieno e nel 
modo migliore l'utilizzo delle terapie sottocutanee, non solo per i benefici economici e 

per gli aspetti della sicurezza, ma soprattutto per la qualità di vita dei malati, un tema 
che conta molti predicatori ma assai meno praticanti”. 
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“Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee 
nella cura del tumore al seno consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di 

cura per le donne che possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi 
alle terapie”, afferma Francesca Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio 
nazionale sulla salute della donna e di genere. “Questo consente di ridurre l’impatto 

della cura sulle abitudini di vita e di non sottrarre tempo alle relazioni sociali, familiari 
e lavorative”. 

Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente 
indagine di Onda volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e 

assistenziale con particolare focus sull’impatto che la malattia e la terapia endovena o 
sottocute hanno sulla qualità di vita delle donne con tumore al seno HER2+. 

L’indagine, condotta da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche, è 
stata svolta su un campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno 

degli 11 Centri di Senologia selezionati in tutta Italia. A seguito dell’intervento il 91% 
ha dichiarato di essersi sottoposta ad almeno una terapia endovenosa e il 73% ad 
almeno una terapia sottocutanea nella propria storia di malattia. 

Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la 

somministrazione della terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si 
sottopone a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi è indipendente; questo si traduce 
in un impatto più limitato della malattia della donna sui caregiver. Anche il tempo 

trascorso in day-hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per 
chi è in terapia endovenosa è in media di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi 

permane anche 6-10 ore; per chi si sottopone alla terapia sottocutanea è invece in 
media di 2-3 ore, il 50% persino entro le 2 ore. La differenza principale è data dal 
tempo di somministrazione della terapia che per l’endovenosa è in media di 145 

minuti mentre per la sottocutanea bastano 12 minuti; per tutte le pazienti è invece 
molto elevato il tempo trascorso in sala d’attesa, ben più di 2 ore. 

La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene considerata 

meno invasiva, più favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare 
tempo, comoda per l’ospedale e il personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene 
di sentirsi “meno malata”. 

Dal punto di visto sociale, familiare e lavorativo, infatti, le donne sottoposte a terapia 
sottocutanea ritengono che il tempo ad essa dedicato abbia imposto meno rinunce 



rispetto a chi ha fatto la terapia endovenosa: solo il 23% dice di aver trascurato 

aspetti della vita familiare e il 20% lati della vita relazionale e sociale, rispetto al 42% 
e al 33% delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; con la terapia 

sottocutanea solo il 12% ha dovuto compromettere lavoro o studio, contro il 28% 
dell’endovenosa, e il 57% di loro ritiene di non aver dovuto fare alcun tipo di rinuncia. 
1 donna intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto rinunciare al lavoro a causa 

della malattia e ben il 38% di queste ha preso questa decisione proprio a causa del 
tempo richiesto dalla terapia endovenosa. 

“Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i diversi 

ruoli di madre, casalinga e lavoratrice”, continua Merzagora, “è importante avere a 
disposizione un’innovazione terapeutica che possa permettere loro di fare meno 
rinunce e al tempo stesso essere efficace”. 

“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, dichiara Daniele Generali, 

Direttore UO Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST 
Cremona, “le nuove formulazioni portano benefici sia sul piano economico-
organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel percorso 

diagnostico-terapeutico”. 

Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), 
realizzato da Bip, Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira ad 

analizzare tutti i benefici e i costi differenziali relativi alle diverse formulazioni, 
sottocutanea e endovena, dei farmaci trastuzumab e rituximab rispettivamente 
indicati per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il linfoma diffuso 

a grandi cellule B e il linfoma follicolare. 

“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia”, 
continua Generali, “è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di trastuzumab 

sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto in Italia rispetto all’era della sola terapia 
endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 milioni con l’aumento 
della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso massimo di pazienti 

trattabili dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni genera una 
diminuzione complessiva dell’indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro 

utilizzo porta all’eliminazione di attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la 
preparazione e la gestione delle sacche e vengono inoltre a mancare i possibili effetti 
avversi da infusione come le occlusioni dell’accesso venoso e le infezioni del sito di 

accesso”. 

“Andare oltre la malattia significa dotarsi di un orizzonte nuovo, affinché le esigenze 
della persona entrino organicamente nella gestione della malattia.”, conclude Davide 

Petruzzelli, Presidente Associazione La Lampada di Aladino. “È necessario sforzarsi 
per superare difficoltà organizzative e resistenze per mandare a regime pieno e nel 
modo migliore l'utilizzo delle terapie sottocutanee, non solo per i benefici economici e 

per gli aspetti della sicurezza, ma soprattutto per la qualità di vita dei malati, un tema 
che conta molti predicatori ma assai meno praticanti”. 

 

 

  

https://www.addtoany.com/share#url=http%3A%2F%2Fwww.salutedomani.com%2Farticle%2Ftumore_al_seno_il_92_delle_donne_si_sente_meno_malata_con_la_terapia_sottocutanea_25715&title=Salute%20Domani%20-%20TUMORE%20AL%20SENO%3A%20IL%2092%25%20DELLE%20DONNE%20SI%20SENTE%20%E2%80%9CMENO%20MALATA%
https://www.addtoany.com/share#url=http%3A%2F%2Fwww.salutedomani.com%2Farticle%2Ftumore_al_seno_il_92_delle_donne_si_sente_meno_malata_con_la_terapia_sottocutanea_25715&title=Salute%20Domani%20-%20TUMORE%20AL%20SENO%3A%20IL%2092%25%20DELLE%20DONNE%20SI%20SENTE%20%E2%80%9CMENO%20MALATA%


 

Presentati i risultati della ricerca nazionale di ONDA 

 
ASST DI CREMONA CENTRO DI RIFERIMENTO PER LA PATOLOGIA ONCOLOGICA 

MAMMARIA. LO DICONO ONDA E ASSESSORATO AL WELFARE DI REGIONE 

LOMBARDIA 

Presentati i risultati dell’indagine conoscitiva promossa da ONDA sul percorso assistenziale 

delle pazienti con patologia oncologica mammaria 

  

Questa mattina a Palazzo Pirelli (Milano) si è tenuta la conferenza stampa “Tumore al 

seno, il valore del tempo nella vita delle pazienti”, presieduta da Francesca 

Merzagora (Presidente ONDA – Osservatorio Nazionale sulla Salute della Donna e di 

Genere), durante la quale sono stati presentati i risultati dell’indagine nazionale sul vissuto 

delle donne affette da tumore al seno HER2+ e l’impatto della terapia endovena o 

sottocute in Day Hospital sulla loro qualità di vita, con particolare focus sul fattore ‘tempo’. 

  

A rappresentare l’ASST di Cremona, quale ente selezionato per l’indagine, Daniele 

Generali (Responsabile Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale) 

con l’intervento dal titolo “Formulazioni sottocutanee: un’innovazione importante per 

pazienti e SSN”. 

  

Alla conferenza ha partecipato Giulio Gallera (Assessore al Welfare di Regione 

Lombardia) che ha sottolineato l’importanza dell’ASST di Cremona quale centro di 

riferimento per la salute delle donne in tema di patologia oncologica mammaria. 

  

TUMORE AL SENO: IL 92% DELLE DONNE SI SENTE “MENO MALATA” CON LA 

TERAPIA SOTTOCUTANEA 

  

Obiettivo dell’indagine è stata l’esplorazione nelle pazienti con tumore alla mammella 

HER2+, afferenti a Centri di Senologia italiani, i momenti più significativi del percorso 

diagnostico, terapeutico e assistenziale, le modalità organizzative che lo hanno 

caratterizzato e la percezione di umanizzazione dell’assistenza e di efficienza dei servizi, 

con focus sull’impatto che la patologia e la terapia hanno sulla loro qualità di vita in 

generale. 

  

Secondo l’indagine di ONDA (Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere), 

le donne con tumore al seno HER2+ in terapia sottocutanea sono costrette a meno rinunce 

dal punto di vista sociale, familiare e lavorativo trascorrendo in day-hospital la metà del 

tempo rispetto alle donne in terapia endovenosa - solo 12 minuti per la somministrazione 

della terapia sottocutanea contro le oltre 2 ore per l’endovenosa. 

  

“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, ha dichiarato Daniele Generali, “le 

nuove formulazioni portano benefici sia sul piano economico-organizzativo sia su quello 

relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico”. 
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Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), realizzato 

da Bip, Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira ad analizzare tutti 

i benefici e i costi differenziali relativi alle diverse formulazioni, sottocutanea e endovena, 

dei farmaci trastuzumab e rituximab rispettivamente indicati per il carcinoma mammario 

HER2+ adiuvante e metastatico e il linfoma diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. 

  

“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia”, ha 

continuato Generali, “è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di trastuzumab 

sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto in Italia rispetto all’era della sola terapia 

endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 milioni con l’aumento della 

quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso massimo di pazienti trattabili 

dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni genera una diminuzione 

complessiva dell’indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro utilizzo porta 

all’eliminazione di attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la preparazione e la 

gestione delle sacche e vengono inoltre a mancare i possibili effetti avversi da infusione 

come le occlusioni dell’accesso venoso e le infezioni del sito di accesso”. 
 

Cremona, 05/07/2018 

 

  



 

 

Tumore seno: 92% donne si sente 
meno malata con terapia sottocute 
Indagine Osservatorio Nazionale Salute Donna 

05 luglio 2018 

 

 



 

Roma, 5 lug. (askanews) – “Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di 

nuove formulazioni sottocutanee nella cura del tumore al seno consentono un 

notevole miglioramento dell’esperienza di cura per le donne che possono 

dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie. Questo 

consente di ridurre l’impatto della cura sulle abitudini di vita e di non sottrarre 

tempo alle relazioni sociali, familiari e lavorative”. Lo afferma Francesca 

Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della donna e 

di genere. Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze 

raccolte nella recente indagine di Onda volta a fotografare il percorso 

diagnostico, terapeutico e assistenziale con particolare focus sull’impatto che la 

malattia e la terapia endovena o sottocute hanno sulla qualità di vita delle donne 

con tumore al seno HER2+. 

Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la 

somministrazione della terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si 

sottopone a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi è indipendente; questo si 

traduce in un impatto più limitato della malattia della donna sui caregiver. Anche 

il tempo trascorso in day-hospital con le due modalità di somministrazione è 

molto diverso: per chi è in terapia endovenosa la media è di 5 ore, addirittura il 

38% delle donne vi permane anche 6-10 ore; per chi si sottopone alla terapia 



sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50% persino entro le 2 ore. La 

differenza principale è data dal tempo di somministrazione della terapia che per 

l’endovenosa è in media di 145 minuti mentre per la sottocutanea bastano 12 

minuti; per tutte le pazienti è invece molto elevato il tempo trascorso in sala 

d’attesa, ben più di 2 ore. 

La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene 

considerata meno invasiva, più favorevole per una buona qualità di vita, utile per 

risparmiare tempo, comoda per l’ospedale e il personale sanitario e il 92% delle 

intervistate ritiene di sentirsi “meno malata”: solo il 23% dice di aver trascurato 

aspetti della vita familiare e il 20% lati della vita relazionale e sociale, rispetto al 

42% e al 33% delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; con la 

terapia sottocutanea solo il 12% ha dovuto compromettere lavoro o studio, 

contro il 28% dell’endovenosa, e il 57% di loro ritiene di non aver dovuto fare 

alcun tipo di rinuncia. Una donna intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto 

rinunciare al lavoro a causa della malattia e ben il 38% di queste ha preso 

questa decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla terapia endovenosa. 

“Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i 

diversi ruoli di madre, casalinga e lavoratrice”, continua Merzagora, “è 

importante avere a disposizione un’innovazione terapeutica che possa 

permettere loro di fare meno rinunce e al tempo stesso essere efficace”. “Oltre 

alla percezione positiva da parte delle pazienti”, dichiara Daniele Generali, 

Direttore UO Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, 

ASST Cremona, “le nuove formulazioni portano benefici sia sul piano 

economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza clinica del 

trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico”. 
 

  



 

La ricerca tecnologica aiuta: la nuova terapia 

sottocutanea per le donne con tumore al seno 

D.Ssa Francesca Merzagora 06/07/2018  0 

Il 92% delle donne con tumore al seno si sente “meno malata” con la nuova terapia sottocutanea; il 

commento della Presidente Onda Francesca Merzagora 

. 

Secondo l’indagine di Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere, le donne 

con tumore al seno HER2+ con la nuova terapia sottocutanea sono costrette a meno rinunce dal punto di 

vista sociale, familiare e lavorativo trascorrendo in day-hospital la metà del tempo rispetto alle donne in 

terapia endovenosa afferma Francesca Merzagora, Presidente Onda. Sono le stesse pazienti a sostenerlo 

attraverso le testimonianze raccolte nella recente indagine di Onda volta a fotografare il percorso 

diagnostico, terapeutico e assistenziale con particolare focus sull’impatto che la malattia e la terapia 

endovena o sottocute. L’indagine è stata svolta su un campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore 
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in uno degli 11 Centri di Senologia selezionati in tutta Italia. A seguito dell’intervento il 91% ha dichiarato di 

essersi sottoposta ad almeno una terapia endovenosa e il 73% ad almeno una terapia sottocutanea nella 

propria storia di malattia. Il tempo trascorso in day-hospital è molto diverso: per chi è in terapia endovenosa è 

in media di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi permane anche 6-10 ore; per chi si sottopone alla terapia 

sottocutanea (12 minuti di somministrazione) è invece in media di 2-3 ore, con il 50% persino entro le 2 ore. 

 

  



 

 

Tumore al seno. Terapia sottocutanea promossa 

dal 92% delle donne. L’indagine di Onda 

Secondo l’indagine le donne con tumore al seno HER2+ in terapia 

sottocutanea sono costrette a meno rinunce dal punto di vista sociale, 

familiare e lavorativo trascorrendo in day-hospital la metà del tempo 

rispetto alle donne in terapia endovenosa. Risparmio per il Ssn di 9 mln con 

l’utilizzo di trastuzumab sottocutaneo, che potrebbe arrivare a 14,7 mln 

aumentando la quota di somministrazione alla massima eleggibilità, 

secondo il progetto SCuBA. 

05 LUG - “Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee nella cura 
del tumore al seno consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di cura per le donne che 
possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie. Questo consente di 
ridurre l’impatto della cura sulle abitudini di vita e di non sottrarre tempo alle relazioni sociali, familiari e 
lavorative”. Così Francesca Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della 
donna e di genere.  
  
Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente indagine di Onda 
volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale con particolare focus sull’impatto 
che la malattia e la terapia endovena o sottocute hanno sulla qualità di vita delle donne con tumore al 
seno HER2+. L’indagine, condotta da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche, è stata 
svolta su un campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 11 Centri di Senologia 
selezionati in tutta Italia. A seguito dell’intervento il 91% ha dichiarato di essersi sottoposta ad almeno 
una terapia endovenosa e il 73% ad almeno una terapia sottocutanea nella propria storia di malattia. 

  

Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la somministrazione della 

terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si sottopone a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi 

è indipendente; questo si traduce in un impatto più limitato della malattia della donna sui caregiver. 

Anche il tempo trascorso in day-hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per 

chi è in terapia endovenosa è in media di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi permane anche 6-10 
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ore; per chi si sottopone alla terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50% persino entro le 2 

ore. La differenza principale è data dal tempo di somministrazione della terapia che per l’endovenosa è 

in media di 145 minuti mentre per la sottocutanea bastano 12 minuti; per tutte le pazienti è invece molto 

elevato il tempo trascorso in sala d’attesa, ben più di 2 ore. 

  

La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene considerata meno invasiva, 

più favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per l’ospedale e il 

personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi “meno malata”. 

 

Dal punto di visto sociale, familiare e lavorativo, infatti, le donne sottoposte a terapia sottocutanea 

ritengono che il tempo ad essa dedicato abbia imposto meno rinunce rispetto a chi ha fatto la terapia 

endovenosa: solo il 23% dice di aver trascurato aspetti della vita familiare e il 20% lati della vita 

relazionale e sociale, rispetto al 42% e al 33% delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; 

con la terapia sottocutanea solo il 12% ha dovuto compromettere lavoro o studio, contro il 28% 

dell’endovenosa, e il 57% di loro ritiene di non aver dovuto fare alcun tipo di rinuncia. 1 donna 

intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto rinunciare al lavoro a causa della malattia e ben il 38% di 

queste ha preso questa decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla terapia endovenosa. 

  

“Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i diversi ruoli di madre, 

casalinga e lavoratrice - continua Merzagora - è importante avere a disposizione un’innovazione 

terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce e al tempo stesso essere efficace”. 

  

“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti - dichiara Daniele Generali, Direttore UO 

Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST Cremona - le nuove 

formulazioni portano benefici sia sul piano economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza 

clinica del trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico”. 

  

Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), realizzato da Bip, 

Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira ad analizzare tutti i benefici e i costi 

differenziali relativi alle diverse formulazioni, sottocutanea e endovena, dei farmaci trastuzumab e 

rituximab rispettivamente indicati per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il 

linfoma diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. 

  

“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia - continua Generali 

- è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di trastuzumab sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto 

in Italia rispetto all’era della sola terapia endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 

milioni con l’aumento della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso massimo di 

pazienti trattabili dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni genera una diminuzione 

complessiva dell’indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro utilizzo porta all’eliminazione di 

attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la preparazione e la gestione delle sacche e vengono 

inoltre a mancare i possibili effetti avversi da infusione come le occlusioni dell’accesso venoso e le 

infezioni del sito di accesso”. 

  

“Andare oltre la malattia significa dotarsi di un orizzonte nuovo, affinché le esigenze della persona 

entrino organicamente nella gestione della malattia -conclude Davide Petruzzelli, Presidente 

Associazione La Lampada di Aladino -. È necessario sforzarsi per superare difficoltà organizzative e 

resistenze per mandare a regime pieno e nel modo migliore l'utilizzo delle terapie sottocutanee, non 

solo per i benefici economici e per gli aspetti della sicurezza, ma soprattutto per la qualità di vita dei 

malati, un tema che conta molti predicatori ma assai meno praticanti”. 

 

  



 

La terapia sottocutanea del tumore al seno costringe le pazienti a meno 

rinunce, secondo un’indagine Onda 

POSTED ON5 LUGLIO 2018 AuthorAnnamaria Demartini 

 

Secondo l’indagine di Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere, 
le donne con tumore al seno HER2+ in terapia sottocutanea sono costrette a meno 
rinunce dal punto di vista sociale, familiare e lavorativo trascorrendo in day-hospital la 
metà del tempo rispetto alle donne in terapia endovenosa – solo 12 minuti per la 
somministrazione della terapia sottocutanea contro le oltre 2 ore per l’endovenosa 

Risparmio per il Sistema Sanitario Nazionale di 9 milioni di euro con l’utilizzo di 
trastuzumab sottocutaneo, che potrebbe arrivare a 14,7 milioni aumentando la quota di 
somministrazione alla massima eleggibilità, secondo il progetto SCuBA (SubCutaneous 
Benefit Analysis) 

“Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee nella 
cura del tumore al seno consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di cura per 
le donne che possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle 
terapie”, afferma Francesca Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio nazionale sulla 
salute della donna e di genere. “Questo consente di ridurre l’impatto della cura sulle 
abitudini di vita e di non sottrarre tempo alle relazioni sociali, familiari e lavorative”. 

Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente 
indagine di Onda volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale 
con particolare focus sull’impatto che la malattia e la terapia endovena o sottocute hanno 
sulla qualità di vita delle donne con tumore al seno HER2+. L’indagine, condotta da Elma 
Research con il contributo incondizionato di Roche, è stata svolta su un campione di 101 
donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 11 Centri di Senologia selezionati in 
tutta Italia. A seguito dell’intervento il 91% ha dichiarato di essersi sottoposta ad almeno 
una terapia endovenosa e il 73% ad almeno una terapia sottocutanea nella propria storia 
di malattia. 

Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la 
somministrazione della terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si sottopone a 
terapia sottocutanea, nel 39% dei casi è indipendente; questo si traduce in un impatto più 
limitato della malattia della donna sui caregiver. Anche il tempo trascorso in day-hospital 
con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per chi è in terapia endovenosa 
è in media di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi permane anche 6-10 ore; per chi si 
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sottopone alla terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50% persino entro le 2 
ore. La differenza principale è data dal tempo di somministrazione della terapia che per 
l’endovenosa è in media di 145 minuti mentre per la sottocutanea bastano 12 minuti; per 
tutte le pazienti è invece molto elevato il tempo trascorso in sala d’attesa, ben più di 2 ore. 

La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene considerata 
meno invasiva, più favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, 
comoda per l’ospedale e il personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi 
“meno malata”. 
Dal punto di visto sociale, familiare e lavorativo, infatti, le donne sottoposte a terapia 
sottocutanea ritengono che il tempo ad essa dedicato abbia imposto meno rinunce rispetto 
a chi ha fatto la terapia endovenosa: solo il 23% dice di aver trascurato aspetti della vita 
familiare e il 20% lati della vita relazionale e sociale, rispetto al 42% e al 33% delle 
pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; con la terapia sottocutanea solo il 12% 
ha dovuto compromettere lavoro o studio, contro il 28% dell’endovenosa, e il 57% di loro 
ritiene di non aver dovuto fare alcun tipo di rinuncia. 1 donna intervistata su 5 ha dichiarato 
di aver dovuto rinunciare al lavoro a causa della malattia e ben il 38% di queste ha preso 
questa decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla terapia endovenosa. 

“Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i diversi ruoli 
di madre, casalinga e lavoratrice”, continua Merzagora, “è importante avere a disposizione 
un’innovazione terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce e al tempo 
stesso essere efficace”. 

“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, dichiara Daniele Generali, Direttore 
UO Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST Cremona, “le 
nuove formulazioni portano benefici sia sul piano economico-organizzativo sia su quello 
relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico”. 

Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), 
realizzato da Bip, Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira ad 
analizzare tutti i benefici e i costi differenziali relativi alle diverse formulazioni, sottocutanea 
e endovena, dei farmaci trastuzumab e rituximab rispettivamente indicati per il carcinoma 
mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il linfoma diffuso a grandi cellule B e il 
linfoma follicolare. 

“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia”, 
continua Generali, “è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di trastuzumab 
sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto in Italia rispetto all’era della sola terapia 
endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 milioni con l’aumento della 
quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso massimo di pazienti trattabili 
dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni genera una diminuzione 
complessiva dell’indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro utilizzo porta 
all’eliminazione di attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la preparazione e la 
gestione delle sacche e vengono inoltre a mancare i possibili effetti avversi da infusione 
come le occlusioni dell’accesso venoso e le infezioni del sito di accesso”. 

“Andare oltre la malattia significa dotarsi di un orizzonte nuovo, affinché le esigenze della 
persona entrino organicamente nella gestione della malattia.”, conclude Davide 
Petruzzelli, Presidente Associazione La Lampada di Aladino. “È necessario sforzarsi per 
superare difficoltà organizzative e resistenze per mandare a regime pieno e nel modo 



migliore l’utilizzo delle terapie sottocutanee, non solo per i benefici economici e per gli 
aspetti della sicurezza, ma soprattutto per la qualità di vita dei malati, un tema che conta 
molti predicatori ma assai meno praticanti 

 

  



 

 

TUMORE AL SENO: CON LA TERAPIA 

SOTTOCUTANEA IL 92 PER CENTO SI SENTE "MENO 

MALATA" 

“Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee nella cura del 
tumore al seno consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di cura per le donne che 
possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie”, afferma Francesca 
Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere. “Questo 
consente di ridurre l’impatto della cura sulle abitudini di vita e di non sottrarre tempo alle relazioni 
sociali, familiari e lavorative”. 
Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente indagine di Onda 
volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale con particolare focus sull’impatto 
che la malattia e la terapia endovena o sottocute hanno sulla qualità di vita delle donne con tumore al 
seno HER2+. L’indagine, condotta da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche, è stata 
svolta su un campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 11 Centri di Senologia 
selezionati in tutta Italia. A seguito dell’intervento il 91% ha dichiarato di essersi sottoposta ad almeno 
una terapia endovenosa e il 73% ad almeno una terapia sottocutanea nella propria storia di malattia. 
Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la somministrazione della 
terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si sottopone a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi 
è indipendente; questo si traduce in un impatto più limitato della malattia della donna sui caregiver. 
Anche il tempo trascorso in day-hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per 
chi è in terapia endovenosa è in media di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi permane anche 6-10 
ore; per chi si sottopone alla terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50% persino entro le 2 
ore. La differenza principale è data dal tempo di somministrazione della terapia che per l’endovenosa è 
in media di 145 minuti mentre per la sottocutanea bastano 12 minuti; per tutte le pazienti è invece molto 
elevato il tempo trascorso in sala d’attesa, ben più di 2 ore. 
La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene considerata meno invasiva, 
più favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per l’ospedale e il 
personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi “meno malata”. 
Dal punto di visto sociale, familiare e lavorativo, infatti, le donne sottoposte a terapia sottocutanea 
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ritengono che il tempo ad essa dedicato abbia imposto meno rinunce rispetto a chi ha fatto la terapia 
endovenosa: solo il 23% dice di aver trascurato aspetti della vita familiare e il 20% lati della vita 
relazionale e sociale, rispetto al 42% e al 33% delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; 
con la terapia sottocutanea solo il 12% ha dovuto compromettere lavoro o studio, contro il 28% 
dell’endovenosa, e il 57% di loro ritiene di non aver dovuto fare alcun tipo di rinuncia. 1 donna 
intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto rinunciare al lavoro a causa della malattia e ben il 38% di 
queste ha preso questa decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla terapia endovenosa. 
“Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i diversi ruoli di madre, 
casalinga e lavoratrice”, continua Merzagora, “è importante avere a disposizione un’innovazione 
terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce e al tempo stesso essere efficace”. 
“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, dichiara Daniele Generali, Direttore UO 
Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST Cremona, “le nuove 
formulazioni portano benefici sia sul piano economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza 
clinica del trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico”. 
Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), realizzato da Bip, 
Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira ad analizzare tutti i benefici e i costi 
differenziali relativi alle diverse formulazioni, sottocutanea e endovena, dei farmaci trastuzumab e 
rituximab rispettivamente indicati per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il 
linfoma diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. 
“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia”, continua 
Generali, “è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di trastuzumab sottocutaneo al 51%, il risparmio 
ottenuto in Italia rispetto all’era della sola terapia endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero 
arrivare a 14,7 milioni con l’aumento della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso 
massimo di pazienti trattabili dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni genera una 
diminuzione complessiva dell’indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro utilizzo porta 
all’eliminazione di attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la preparazione e la gestione delle 
sacche e vengono inoltre a mancare i possibili effetti avversi da infusione come le occlusioni 
dell’accesso venoso e le infezioni del sito di accesso”. 
“Andare oltre la malattia significa dotarsi di un orizzonte nuovo, affinché le esigenze della persona 
entrino organicamente nella gestione della malattia.”, conclude Davide Petruzzelli, Presidente 
Associazione La Lampada di Aladino. “È necessario sforzarsi per superare difficoltà organizzative e 
resistenze per mandare a regime pieno e nel modo migliore l'utilizzo delle terapie sottocutanee, non 
solo per i benefici economici e per gli aspetti della sicurezza, ma soprattutto per la qualità di vita dei 
malati, un tema che conta molti predicatori ma assai meno praticanti”. 
 

  



 

Tumore al seno: con la terapia sottocutanea il 92 per cento si sente 

"meno malata" 

• Gio, 05/07/2018 - 15:15 

 

“Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee nella cura del tumore 

al seno consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di cura per le donne che possono 

dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie”, afferma Francesca Merzagora, 

Presidente Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere. “Questo consente di ridurre 

l’impatto della cura sulle abitudini di vita e di non sottrarre tempo alle relazioni sociali, familiari e 

lavorative”. 

Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente indagine di Onda 

volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale con particolare focus sull’impatto 

che la malattia e la terapia endovena o sottocute hanno sulla qualità di vita delle donne con tumore al 

seno HER2+. L’indagine, condotta da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche, è stata 

svolta su un campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 11 Centri di Senologia 

selezionati in tutta Italia. A seguito dell’intervento il 91% ha dichiarato di essersi sottoposta ad almeno 

una terapia endovenosa e il 73% ad almeno una terapia sottocutanea nella propria storia di malattia. 

Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la somministrazione della terapia 

endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si sottopone a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi è 

indipendente; questo si traduce in un impatto più limitato della malattia della donna sui caregiver. Anche 

il tempo trascorso in day-hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per chi è in 

terapia endovenosa è in media di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi permane anche 6-10 ore; per 

chi si sottopone alla terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50% persino entro le 2 ore. La 

differenza principale è data dal tempo di somministrazione della terapia che per l’endovenosa è in media 
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di 145 minuti mentre per la sottocutanea bastano 12 minuti; per tutte le pazienti è invece molto elevato 

il tempo trascorso in sala d’attesa, ben più di 2 ore. 

La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene considerata meno invasiva, più 

favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per l’ospedale e il 

personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi “meno malata”. 

Dal punto di visto sociale, familiare e lavorativo, infatti, le donne sottoposte a terapia sottocutanea 

ritengono che il tempo ad essa dedicato abbia imposto meno rinunce rispetto a chi ha fatto la terapia 

endovenosa: solo il 23% dice di aver trascurato aspetti della vita familiare e il 20% lati della vita 

relazionale e sociale, rispetto al 42% e al 33% delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; 

con la terapia sottocutanea solo il 12% ha dovuto compromettere lavoro o studio, contro il 28% 

dell’endovenosa, e il 57% di loro ritiene di non aver dovuto fare alcun tipo di rinuncia. 1 donna 

intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto rinunciare al lavoro a causa della malattia e ben il 38% di 

queste ha preso questa decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla terapia endovenosa. 

“Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i diversi ruoli di madre, 

casalinga e lavoratrice”, continua Merzagora, “è importante avere a disposizione un’innovazione 

terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce e al tempo stesso essere efficace”. 

“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, dichiara Daniele Generali, Direttore UO 

Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST Cremona, “le nuove formulazioni 

portano benefici sia sul piano economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza clinica del 

trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico”. 

Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), realizzato da Bip, 

Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira ad analizzare tutti i benefici e i costi 

differenziali relativi alle diverse formulazioni, sottocutanea e endovena, dei farmaci trastuzumab e 

rituximab rispettivamente indicati per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il linfoma 

diffuso a grandi cellule B e il linfoma follicolare. 

“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia”, continua 

Generali, “è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di trastuzumab sottocutaneo al 51%, il risparmio 

ottenuto in Italia rispetto all’era della sola terapia endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare 

a 14,7 milioni con l’aumento della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso massimo 

di pazienti trattabili dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni genera una diminuzione 

complessiva dell’indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro utilizzo porta all’eliminazione di 

attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la preparazione e la gestione delle sacche e vengono 

inoltre a mancare i possibili effetti avversi da infusione come le occlusioni dell’accesso venoso e le 

infezioni del sito di accesso”. 

“Andare oltre la malattia significa dotarsi di un orizzonte nuovo, affinché le esigenze della persona entrino 

organicamente nella gestione della malattia.”, conclude Davide Petruzzelli, Presidente Associazione La 

Lampada di Aladino. “È necessario sforzarsi per superare difficoltà organizzative e resistenze per mandare 

a regime pieno e nel modo migliore l'utilizzo delle terapie sottocutanee, non solo per i benefici economici 

e per gli aspetti della sicurezza, ma soprattutto per la qualità di vita dei malati, un tema che conta molti 

predicatori ma assai meno praticanti”.  
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“Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee nella cura del tumore al 

seno consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di cura per le donne che possono dimezzare il 
tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie. Questo consente di ridurre l’impatto della cura sulle 

abitudini di vita e di non sottrarre tempo alle relazioni sociali, familiari e lavorative”. Lo afferma Francesca 
Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere. Sono le stesse 

pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente indagine di Onda volta a fotografare il 
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percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale con particolare focus sull’impatto che la malattia e la terapia 

endovena o sottocute hanno sulla qualità di vita delle donne con tumore al seno HER2+. 
Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la somministrazione della terapia 

endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si sottopone a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi è 
indipendente; questo si traduce in un impatto più limitato della malattia della donna sui caregiver. Anche il 

tempo trascorso in day-hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per chi è in terapia 

endovenosa la media è di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi permane anche 6-10 ore; per chi si sottopone 
alla terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50% persino entro le 2 ore. La differenza principale è 

data dal tempo di somministrazione della terapia che per l’endovenosa è in media di 145 minuti mentre per la 
sottocutanea bastano 12 minuti; per tutte le pazienti è invece molto elevato il tempo trascorso in sala d’attesa, 

ben più di 2 ore. La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene considerata meno 
invasiva, più favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per l’ospedale e il 

personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi “meno malata”: solo il 23% dice di aver 

trascurato aspetti della vita familiare e il 20% lati della vita relazionale e sociale, rispetto al 42% e al 33% 
delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; con la terapia sottocutanea solo il 12% ha dovuto 

compromettere lavoro o studio, contro il 28% dell’endovenosa, e il 57% di loro ritiene di non aver dovuto fare 
alcun tipo di rinuncia. Una donna intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto rinunciare al lavoro a causa 

della malattia e ben il 38% di queste ha preso questa decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla 

terapia endovenosa. “Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i diversi ruoli 
di madre, casalinga e lavoratrice”, continua Merzagora, “è importante avere a disposizione un’innovazione 

terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce e al tempo stesso essere efficace”. “Oltre alla 
percezione positiva da parte delle pazienti”, dichiara Daniele Generali, Direttore UO Multidisciplinare di 

Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST Cremona, “le nuove formulazioni portano benefici sia sul 
piano economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel percorso 

diagnostico-terapeutico”. 
 

  



 

 

“Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee nella 
cura del tumore al seno consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di cura per 
le donne che possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie. 
Questo consente di ridurre l’impatto della cura sulle abitudini di vita e di non sottrarre 
tempo alle relazioni sociali, familiari e lavorative”. Lo afferma Francesca Merzagora, 
Presidente Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere. Sono le 
stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente indagine di 
Onda volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale con 
particolare focus sull’impatto che la malattia e la terapia endovena o sottocute hanno sulla 
qualità di vita delle donne con tumore al seno HER2+. 

Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la 
somministrazione della terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si sottopone a 
terapia sottocutanea, nel 39% dei casi è indipendente; questo si traduce in un impatto più 
limitato della malattia della donna sui caregiver. Anche il tempo trascorso in day-hospital 
con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per chi è in terapia endovenosa 
la media è di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi permane anche 6-10 ore; per chi si 
sottopone alla terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50% persino entro le 2 
ore. La differenza principale è data dal tempo di somministrazione della terapia che per 
l’endovenosa è in media di 145 minuti mentre per la sottocutanea bastano 12 minuti; per 
tutte le pazienti è invece molto elevato il tempo trascorso in sala d’attesa, ben più di 2 ore. 
La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene considerata 
meno invasiva, più favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, 
comoda per l’ospedale e il personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi 
“meno malata”: solo il 23% dice di aver trascurato aspetti della vita familiare e il 20% lati 
della vita relazionale e sociale, rispetto al 42% e al 33% delle pazienti che hanno fatto cure 
per via endovenosa; con la terapia sottocutanea solo il 12% ha dovuto compromettere 
lavoro o studio, contro il 28% dell’endovenosa, e il 57% di loro ritiene di non aver dovuto 
fare alcun tipo di rinuncia. Una donna intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto 
rinunciare al lavoro a causa della malattia e ben il 38% di queste ha preso questa 
decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla terapia endovenosa. “Soprattutto per le 
donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i diversi ruoli di madre, casalinga 
e lavoratrice”, continua Merzagora, “è importante avere a disposizione un’innovazione 
terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce e al tempo stesso essere 
efficace”. “Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, dichiara Daniele Generali, 
Direttore UO Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST 
Cremona, “le nuove formulazioni portano benefici sia sul piano economico-organizzativo 
sia su quello relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel percorso diagnostico-
terapeutico”.  
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Se con la terapia sottocutanea la 

donna si sente meno malata 
6 luglio 2018 

Le recenti innovazioni che prevedono lutilizzo di nuove formulazioni sottocutanee 

nella cura del tumore del seno consentono un notevole miglioramento 

dellesperienza di cura per le donne che possono dimezzare il tempo trascorso in 

ospedale per sottoporsi alle terapie – afferma Francesca Merzagora, presidente 

dell’Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere (Onda) – Questo 

consente di ridurre limpatto della cura sulle abitudini di vita e di non sottrarre 

tempo alle relazioni sociali, familiari e lavorative. Sono le stesse pazienti a 

sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente indagine di Onda 

volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale con 

particolare focussullimpatto che la malattia e la terapia endovena o sottocute 

hanno sulla qualità di vita delle donne con tumore al seno HER2+. Lindagine, 

condotta da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche, è stata 

svolta su un campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 

11 Centri di Senologia selezionati in tutta Italia. A seguito dellintervento il 91 per 

cento ha dichiarato di essersi sottoposta ad almeno una terapia endovenosa e il 73 

per cento ad almeno una terapia sottocutanea nella propria storia di malattia. 

incrementAdvImpression(598); 

Dallindagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la 

somministrazione della terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si 

sottopone a terapia sottocutanea, nel 39 per cento dei casi è indipendente; questo 

si traduce in un impatto più limitato della malattia della donna sui caregiver. 

Anche il tempo trascorso in day-hospital con le due modalità di somministrazione 

è molto diverso: per chi è in terapia endovenosa è in media di 5 ore, addirittura il 

38 per cento delle donne vi permane anche 6-10 ore; per chi si sottopone alla 

terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50 per cento persino entro le 
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2 ore. La differenza principale è data dal tempo di somministrazione della terapia 

che per lendovenosa è in media di 145 minuti mentre per la sottocutanea bastano 

12 minuti; per tutte le pazienti è invece molto elevato il tempo trascorso in sala 

dattesa, ben più di 2 ore. La percezione della terapia sottocutanea per chi lha fatta 

è ottima: viene considerata meno invasiva, più favorevole per una buona qualità 

di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per lospedale e il personale sanitario 

e il 92 per cento delle intervistate ritiene di sentirsi ‘meno malata’. 

Dal punto di visto sociale, familiare e lavorativo, infatti, le donne sottoposte a 

terapia sottocutanea ritengono che il tempo ad essa dedicato abbia imposto meno 

rinunce rispetto a chi ha fatto la terapia endovenosa: solo il 23 per cento dice di 

aver trascurato aspetti della vita familiare e il 20 per cento lati della vita 

relazionale e sociale, rispetto al 42 per cento e al 33 per cento delle pazienti che 

hanno fatto cure per via endovenosa; con la terapia sottocutanea solo il 12 per 

cento ha dovuto compromettere lavoro o studio, contro il 28 per cento 

dellendovenosa, e il 57 per cento di loro ritiene di non aver dovuto fare alcun tipo 

di rinuncia. 1 donna intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto rinunciare al 

lavoro a causa della malattia e ben il 38 per cento di queste ha preso questa 

decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla terapia endovenosa. 

Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i 

diversi ruoli di madre, casalinga e lavoratrice – continua Merzagora – è importante 

avere a disposizione uninnovazione terapeutica che possa permettere loro di fare 

meno rinunce e al tempo stesso essere efficace. 

Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti – dichiara Daniele Generali, 

direttore dell’UO Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale 

dell’ASST Cremona – le nuove formulazioni portano benefici sia sul piano 

economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza clinica del 

trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico. Queste conferme arrivano dal 

progetto Sub Cutaneous Benefit Analysis (SCuBA), realizzato da Business 

Integration Partners (Bip) con il sostegno di Roche, che mira ad analizzare tutti i 

benefici e i costi differenziali relativi alle diverse formulazioni, sottocutanea e 

endovena, dei farmaci trastuzumab e rituximab rispettivamente indicati per il 

carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il linfoma diffuso a grandi 

cellule B e il linfoma follicolare. Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale 

di 69 Day-Hospital in tutta Italia – continua Generali – è emerso che con lattuale 



quota di utilizzo di trastuzumab sottocutaneo al 51 per cento, il risparmio ottenuto 

in Italia rispetto allera della sola terapia endovena è di 9 milioni di euro, che 

potrebbero arrivare a 14,7 milioni con laumento della quota di somministrazione di 

trastuzumab sottocute al tasso massimo di pazienti trattabili dell84 per cento del 

totale. Inoltre, luso delle nuove formulazioni genera una diminuzione complessiva 

dellindice di rischio clinico del 70 per cento. In particolare il loro utilizzo porta 

alleliminazione di attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la preparazione e 

la gestione delle sacche e vengono inoltre a mancare i possibili effetti avversi da 

infusione come le occlusioni dellaccesso venoso e le infezioni del sito di accesso. 

Andare oltre la malattia significa dotarsi di un orizzonte nuovo, affinché le 

esigenze della persona entrino organicamente nella gestione della malattia – 

conclude Davide Petruzzelli, presidente dell’Associazione ‘La Lampada di 

Aladino’ – È necessario sforzarsi per superare difficoltà organizzative e resistenze 

per mandare a regime pieno e nel modo migliore l’utilizzo delle terapie 

sottocutanee, non solo per i benefici economici e per gli aspetti della sicurezza, ma 

soprattutto per la qualità di vita dei malati, un tema che conta molti predicatori 

ma assai meno praticanti.  

 

  



 

TUMORE AL SENO: TERAPIA SOTTOCUTANEA 
TUMORE AL SENO: IL 92% DELLE DONNE SI SENTE “MENO MALATA” CON LA TERAPIA 

SOTTOCUTANEA 

 

Secondo l’indagine di Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere, le donne con 

tumore al seno HER2+ in terapia sottocutanea sono costrette a meno rinunce dal punto di vista sociale, 

familiare e lavorativo trascorrendo in day-hospital la metà del tempo rispetto alle donne in terapia 

endovenosa - solo 12 minuti per la somministrazione della terapia sottocutanea contro le oltre 2 ore per 

l’endovenosa. Risparmio per il Sistema Sanitario Nazionale di 9 milioni di euro con l’utilizzo di 

trastuzumab sottocutaneo, che potrebbe arrivare a 14,7 milioni aumentando la quota di 

somministrazione alla massima eleggibilità, secondo il progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit 

Analysis) “Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee nella cura 

del tumore al seno consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di cura per le donne che 

possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie”, afferma Francesca 

Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere. “Questo 

consente di ridurre l’impatto della cura sulle abitudini di vita e di non sottrarre tempo alle relazioni 

sociali, familiari e lavorative”. Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte 

nella recente indagine di Onda volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale 

con particolare focus sull’impatto che la malattia e la terapia endovena o sottocute hanno sulla qualità 

di vita delle donne con tumore al seno HER2+. L’indagine, condotta da Elma Research con il contributo 

incondizionato di Roche, è stata svolta su un campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore in 

uno degli 11 Centri di Senologia selezionati in tutta Italia. A seguito dell’intervento il 91% ha dichiarato 

di essersi sottoposta ad almeno una terapia endovenosa e il 73% ad almeno una terapia sottocutanea 

nella propria storia di malattia. Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per 

la somministrazione della terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si sottopone a terapia 

sottocutanea, nel 39% dei casi è indipendente; questo si traduce in un impatto più limitato della malattia 

della donna sui caregiver. Anche il tempo trascorso in day-hospital con le due modalità di 

somministrazione è molto diverso: per chi è in terapia endovenosa è in media di 5 ore, addirittura il 38% 

delle donne vi permane anche 6-10 ore; per chi si sottopone alla terapia sottocutanea è invece in media 

di 2-3 ore, il 50% persino entro le 2 ore. La differenza principale è data dal tempo di somministrazione 

della terapia che per l’endovenosa è in media di 145 minuti mentre per la sottocutanea bastano 12 

minuti; per tutte le pazienti è invece molto elevato il tempo trascorso in sala d’attesa, ben più di 2 ore.La 

percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene considerata meno invasiva, più 

favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per l’ospedale e il 

personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di sentirsi “meno malata”. 

Dal punto di visto sociale, familiare e lavorativo, infatti, le donne sottoposte a terapia sottocutanea 

ritengono che il tempo ad essa dedicato abbia imposto meno rinunce rispetto a chi ha fatto la terapia 

endovenosa: solo il 23% dice di aver trascurato aspetti della vita familiare e il 20% lati della vita 

relazionale e sociale, rispetto al 42% e al 33% delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; 

con la terapia sottocutanea solo il 12% ha dovuto compromettere lavoro o studio, contro il 28% 

dell’endovenosa, e il 57% di loro ritiene di non aver dovuto fare alcun tipo di rinuncia. 1 donna 

intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto rinunciare al lavoro a causa della malattia e ben il 38% di 

queste ha preso questa decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla terapia 

endovenosa.“Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i diversi ruoli 
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di madre, casalinga e lavoratrice”, continua Merzagora, “è importante avere a disposizione 

un’innovazione terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce e al tempo stesso essere 

efficace”. “Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, dichiara Daniele Generali, Direttore UO 

Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST Cremona, “le nuove 

formulazioni portano benefici sia sul piano economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza 

clinica del trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico”. Queste conferme arrivano dal progetto 

SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), realizzato da Bip, Business Integration Partners con il 

sostegno di Roche, che mira ad analizzare tutti i benefici e i costi differenziali relativi alle diverse 

formulazioni, sottocutanea e endovena, dei farmaci trastuzumab e rituximab rispettivamente indicati per 

il carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il linfoma diffuso a grandi cellule B e il 

linfoma follicolare.“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia”, 

continua Generali, “è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di trastuzumab sottocutaneo al 51%, il 

risparmio ottenuto in Italia rispetto all’era della sola terapia endovena è di 9 milioni di euro, che 

potrebbero arrivare a 14,7 milioni con l’aumento della quota di somministrazione di trastuzumab 

sottocute al tasso massimo di pazienti trattabili dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove 

formulazioni genera una diminuzione complessiva dell’indice di rischio clinico del 70%. In particolare il 

loro utilizzo porta all’eliminazione di attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la preparazione e la 

gestione delle sacche e vengono inoltre a mancare i possibili effetti avversi da infusione come le 

occlusioni dell’accesso venoso e le infezioni del sito di accesso”.“Andare oltre la malattia significa 

dotarsi di un orizzonte nuovo, affinché le esigenze della persona entrino organicamente nella gestione 

della malattia.”, conclude Davide Petruzzelli, Presidente Associazione La Lampada di Aladino. “È 

necessario sforzarsi per superare difficoltà organizzative e resistenze per mandare a regime pieno e 

nel modo migliore l'utilizzo delle terapie sottocutanee, non solo per i benefici economici e per gli aspetti 

della sicurezza, ma soprattutto per la qualità di vita dei malati, un tema che conta molti predicatori ma 

assai meno praticanti”. 

                                                                                                                                                                                

                                                Stefania Bortolotti 
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“Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee nella 

cura del tumore al seno consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di cura 
per le donne che possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle 

terapie”, afferma Francesca Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio nazionale 
sulla salute della donna e di genere. “Questo consente di ridurre l’impatto della cura 
sulle abitudini di vita e di non sottrarre tempo alle relazioni sociali, familiari e 

lavorative”. 

Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente 
indagine di Onda volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale 

con particolare focus sull’impatto che la malattia e la terapia endovena o sottocute 
hanno sulla qualità di vita delle donne con tumore al seno HER2+. L’indagine, condotta 
da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche, è stata svolta su un 

campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 11 Centri di 
Senologia selezionati in tutta Italia. A seguito dell’intervento il 91% ha dichiarato di 

essersi sottoposta ad almeno una terapia endovenosa e il 73% ad almeno una terapia 
sottocutanea nella propria storia di malattia. 

Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la 
somministrazione della terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si sottopone 

a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi è indipendente; questo si traduce in un impatto 
più limitato della malattia della donna sui caregiver. Anche il tempo trascorso in day-

hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per chi è in terapia 
endovenosa è in media di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi permane anche 6-10 
ore; per chi si sottopone alla terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50% 

persino entro le 2 ore. La differenza principale è data dal tempo di somministrazione 
della terapia che per l’endovenosa è in media di 145 minuti mentre per la sottocutanea 

bastano 12 minuti; per tutte le pazienti è invece molto elevato il tempo trascorso in sala 
d’attesa, ben più di 2 ore. 

La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene considerata 
meno invasiva, più favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, 

comoda per l’ospedale e il personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di 
sentirsi “meno malata”. 

Dal punto di visto sociale, familiare e lavorativo, infatti, le donne sottoposte a terapia 

sottocutanea ritengono che il tempo ad essa dedicato abbia imposto meno rinunce 
rispetto a chi ha fatto la terapia endovenosa: solo il 23% dice di aver trascurato aspetti 

della vita familiare e il 20% lati della vita relazionale e sociale, rispetto al 42% e al 33% 
delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; con la terapia sottocutanea solo 

il 12% ha dovuto compromettere lavoro o studio, contro il 28% dell’endovenosa, e il 
57% di loro ritiene di non aver dovuto fare alcun tipo di rinuncia. 1 donna intervistata 
su 5 ha dichiarato di aver dovuto rinunciare al lavoro a causa della malattia e ben il 

38% di queste ha preso questa decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla 
terapia endovenosa. 

“Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i diversi 
ruoli di madre, casalinga e lavoratrice”, continua Merzagora, “è importante avere a 

disposizione un’innovazione terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce 
e al tempo stesso essere efficace”. 

“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, dichiara Daniele Generali, 

Direttore UO Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST 
Cremona, “le nuove formulazioni portano benefici sia sul piano economico-organizzativo 
sia su quello relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel percorso diagnostico-

terapeutico”. 



Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), 

realizzato da Bip, Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira ad 
analizzare tutti i benefici e i costi differenziali relativi alle diverse formulazioni, 

sottocutanea e endovena, dei farmaci trastuzumab e rituximab rispettivamente indicati 
per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il linfoma diffuso a grandi 
cellule B e il linfoma follicolare. 

“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia”, 

continua Generali, “è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di trastuzumab 
sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto in Italia rispetto all’era della sola terapia 

endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 milioni con l’aumento 
della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso massimo di pazienti 
trattabili dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni genera una 

diminuzione complessiva dell’indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro 
utilizzo porta all’eliminazione di attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la 

preparazione e la gestione delle sacche e vengono inoltre a mancare i possibili effetti 
avversi da infusione come le occlusioni dell’accesso venoso e le infezioni del sito di 
accesso”. 

“Andare oltre la malattia significa dotarsi di un orizzonte nuovo, affinché le esigenze 

della persona entrino organicamente nella gestione della malattia.”, conclude Davide 
Petruzzelli, Presidente Associazione La Lampada di Aladino. “È necessario sforzarsi per 

superare difficoltà organizzative e resistenze per mandare a regime pieno e nel modo 
migliore l'utilizzo delle terapie sottocutanee, non solo per i benefici economici e per gli 
aspetti della sicurezza, ma soprattutto per la qualità di vita dei malati, un tema che 

conta molti predicatori ma assai meno praticanti”. 
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“Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee nella 

cura del tumore al seno consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di cura 
per le donne che possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle 

terapie”, afferma Francesca Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio nazionale 
sulla salute della donna e di genere. “Questo consente di ridurre l’impatto della cura 
sulle abitudini di vita e di non sottrarre tempo alle relazioni sociali, familiari e 

lavorative”. 

Sono le stesse pazienti a sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente 
indagine di Onda volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale 

con particolare focus sull’impatto che la malattia e la terapia endovena o sottocute 
hanno sulla qualità di vita delle donne con tumore al seno HER2+. L’indagine, condotta 
da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche, è stata svolta su un 

campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 11 Centri di 
Senologia selezionati in tutta Italia. A seguito dell’intervento il 91% ha dichiarato di 

essersi sottoposta ad almeno una terapia endovenosa e il 73% ad almeno una terapia 
sottocutanea nella propria storia di malattia. 

Dall’indagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la 
somministrazione della terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si sottopone 

a terapia sottocutanea, nel 39% dei casi è indipendente; questo si traduce in un impatto 
più limitato della malattia della donna sui caregiver. Anche il tempo trascorso in day-

hospital con le due modalità di somministrazione è molto diverso: per chi è in terapia 
endovenosa è in media di 5 ore, addirittura il 38% delle donne vi permane anche 6-10 
ore; per chi si sottopone alla terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50% 

persino entro le 2 ore. La differenza principale è data dal tempo di somministrazione 
della terapia che per l’endovenosa è in media di 145 minuti mentre per la sottocutanea 

bastano 12 minuti; per tutte le pazienti è invece molto elevato il tempo trascorso in sala 
d’attesa, ben più di 2 ore. 

La percezione della terapia sottocutanea per chi l’ha fatta è ottima: viene considerata 
meno invasiva, più favorevole per una buona qualità di vita, utile per risparmiare tempo, 

comoda per l’ospedale e il personale sanitario e il 92% delle intervistate ritiene di 
sentirsi “meno malata”. 

Dal punto di visto sociale, familiare e lavorativo, infatti, le donne sottoposte a terapia 

sottocutanea ritengono che il tempo ad essa dedicato abbia imposto meno rinunce 
rispetto a chi ha fatto la terapia endovenosa: solo il 23% dice di aver trascurato aspetti 

della vita familiare e il 20% lati della vita relazionale e sociale, rispetto al 42% e al 33% 
delle pazienti che hanno fatto cure per via endovenosa; con la terapia sottocutanea solo 

il 12% ha dovuto compromettere lavoro o studio, contro il 28% dell’endovenosa, e il 
57% di loro ritiene di non aver dovuto fare alcun tipo di rinuncia. 1 donna intervistata 
su 5 ha dichiarato di aver dovuto rinunciare al lavoro a causa della malattia e ben il 

38% di queste ha preso questa decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla 
terapia endovenosa. 

“Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i diversi 
ruoli di madre, casalinga e lavoratrice”, continua Merzagora, “è importante avere a 

disposizione un’innovazione terapeutica che possa permettere loro di fare meno rinunce 
e al tempo stesso essere efficace”. 

“Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti”, dichiara Daniele Generali, 

Direttore UO Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale, ASST 
Cremona, “le nuove formulazioni portano benefici sia sul piano economico-organizzativo 
sia su quello relativo alla sicurezza clinica del trattamento nel percorso diagnostico-

terapeutico”. 



Queste conferme arrivano dal progetto SCuBA (SubCutaneous Benefit Analysis), 

realizzato da Bip, Business Integration Partners con il sostegno di Roche, che mira ad 
analizzare tutti i benefici e i costi differenziali relativi alle diverse formulazioni, 

sottocutanea e endovena, dei farmaci trastuzumab e rituximab rispettivamente indicati 
per il carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il linfoma diffuso a grandi 
cellule B e il linfoma follicolare. 

“Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale di 69 Day-Hospital in tutta Italia”, 

continua Generali, “è emerso che con l’attuale quota di utilizzo di trastuzumab 
sottocutaneo al 51%, il risparmio ottenuto in Italia rispetto all’era della sola terapia 

endovena è di 9 milioni di euro, che potrebbero arrivare a 14,7 milioni con l’aumento 
della quota di somministrazione di trastuzumab sottocute al tasso massimo di pazienti 
trattabili dell’84% del totale. Inoltre, l’uso delle nuove formulazioni genera una 

diminuzione complessiva dell’indice di rischio clinico del 70%. In particolare il loro 
utilizzo porta all’eliminazione di attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la 

preparazione e la gestione delle sacche e vengono inoltre a mancare i possibili effetti 
avversi da infusione come le occlusioni dell’accesso venoso e le infezioni del sito di 
accesso”. 

“Andare oltre la malattia significa dotarsi di un orizzonte nuovo, affinché le esigenze 

della persona entrino organicamente nella gestione della malattia.”, conclude Davide 
Petruzzelli, Presidente Associazione La Lampada di Aladino. “È necessario sforzarsi per 

superare difficoltà organizzative e resistenze per mandare a regime pieno e nel modo 
migliore l'utilizzo delle terapie sottocutanee, non solo per i benefici economici e per gli 
aspetti della sicurezza, ma soprattutto per la qualità di vita dei malati, un tema che 

conta molti predicatori ma assai meno praticanti”. 

 

  



 

Seno, le donne si sentono meno malate 

se la terapia è sottocute 

9 LUGLIO 2018 - TIZIANA MORICONI -  STAMPA 

Un'indagine dell'Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere ha indagato 

l'impatto sulla qualità di vita delle due vie di somministrazione - sottocutanea o endovenosa 

- di trastuzumab, farmaco a bersaglio molecolare per il tumore al seno  

 

 

DODICI minuti per la terapia sottocutanea contro due ore per quella endovenosa. Per le 
donne con un tumore al seno HER2 +, cioè positivo ai recettori di tipo 2 del fattore 
epidermico umano, che devono recarsi in ospedale per la terapia a bersaglio molecolare 
trastuzumab, è proprio una questione di tempo. Guadagnato: per la famiglia, il lavoro, lo 
svago. E, quindi, di qualità di vita. A rilevarlo è una indagine dell’Osservatorio nazionale 
sulla salute della donna e di genere, Onda, sulla ricaduta che possono avere nuove 
formulazioni sottocutanee nella cura del tumore al seno. 

Continua a leggere su Repubblica.it 

Se vuoi ricevere gratuitamente notizie su Seno, le donne si sentono meno malate se la 
terapia è sottocute lascia il tuo indirizzo email nel box sotto e iscriviti: 
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 Tutto Milano 

Le recenti innovazioni che prevedono l’utilizzo di nuove formulazioni sottocutanee nella cura del 

tumore al seno consentono un notevole miglioramento dell’esperienza di cura per le donne che 

possono dimezzare il tempo trascorso in ospedale per sottoporsi alle terapie. Questo consente di 

ridurre l’impatto della cura sulle abitudini di vita e di non sottrarre tempo alle relazioni sociali, 

familiari e lavorative”. Lo afferma Francesca Merzagora, Presidente Onda, Osservatorio nazionale 

sulla salute della donna e di genere. 

 

  

10 luglio 2018 
.net 

 

http://www.telecolor.net/category/tuttomilano/


 

Se con la terapia sottocutanea la 

donna si sente meno malata 
10 luglio 2018 

0 

 

Condividi su Facebook 

  

Tweet su Twitter 

   

 

Le recenti innovazioni che prevedono lutilizzo di nuove formulazioni sottocutanee 

nella cura del tumore del seno consentono un notevole miglioramento 

dellesperienza di cura per le donne che possono dimezzare il tempo trascorso in 

ospedale per sottoporsi alle terapie – afferma Francesca Merzagora, presidente 

dell’Osservatorio nazionale sulla salute della donna e di genere (Onda) – Questo 

consente di ridurre limpatto della cura sulle abitudini di vita e di non sottrarre 

tempo alle relazioni sociali, familiari e lavorative. Sono le stesse pazienti a 

sostenerlo attraverso le testimonianze raccolte nella recente indagine di Onda 

volta a fotografare il percorso diagnostico, terapeutico e assistenziale con 

particolare focussullimpatto che la malattia e la terapia endovena o sottocute 

hanno sulla qualità di vita delle donne con tumore al seno HER2+. Lindagine, 

condotta da Elma Research con il contributo incondizionato di Roche, è stata 
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svolta su un campione di 101 donne a cui è stato asportato il tumore in uno degli 

11 Centri di Senologia selezionati in tutta Italia. A seguito dellintervento il 91 per 

cento ha dichiarato di essersi sottoposta ad almeno una terapia endovenosa e il 73 

per cento ad almeno una terapia sottocutanea nella propria storia di malattia. 

incrementAdvImpression(598); 

Dallindagine emerge che solo 1 donna su 10 che si reca in ospedale per la 

somministrazione della terapia endovenosa lo fa in autonomia, mentre chi si 

sottopone a terapia sottocutanea, nel 39 per cento dei casi è indipendente; questo 

si traduce in un impatto più limitato della malattia della donna sui caregiver. 

Anche il tempo trascorso in day-hospital con le due modalità di somministrazione 

è molto diverso: per chi è in terapia endovenosa è in media di 5 ore, addirittura il 

38 per cento delle donne vi permane anche 6-10 ore; per chi si sottopone alla 

terapia sottocutanea è invece in media di 2-3 ore, il 50 per cento persino entro le 

2 ore. La differenza principale è data dal tempo di somministrazione della terapia 

che per lendovenosa è in media di 145 minuti mentre per la sottocutanea bastano 

12 minuti; per tutte le pazienti è invece molto elevato il tempo trascorso in sala 

dattesa, ben più di 2 ore. La percezione della terapia sottocutanea per chi lha fatta 

è ottima: viene considerata meno invasiva, più favorevole per una buona qualità 

di vita, utile per risparmiare tempo, comoda per lospedale e il personale sanitario 

e il 92 per cento delle intervistate ritiene di sentirsi ‘meno malata’. 

Dal punto di visto sociale, familiare e lavorativo, infatti, le donne sottoposte a 

terapia sottocutanea ritengono che il tempo ad essa dedicato abbia imposto meno 

rinunce rispetto a chi ha fatto la terapia endovenosa: solo il 23 per cento dice di 

aver trascurato aspetti della vita familiare e il 20 per cento lati della vita 

relazionale e sociale, rispetto al 42 per cento e al 33 per cento delle pazienti che 

hanno fatto cure per via endovenosa; con la terapia sottocutanea solo il 12 per 

cento ha dovuto compromettere lavoro o studio, contro il 28 per cento 

dellendovenosa, e il 57 per cento di loro ritiene di non aver dovuto fare alcun tipo 

di rinuncia. 1 donna intervistata su 5 ha dichiarato di aver dovuto rinunciare al 

lavoro a causa della malattia e ben il 38 per cento di queste ha preso questa 

decisione proprio a causa del tempo richiesto dalla terapia endovenosa. 

Soprattutto per le donne, che si devono giostrare contemporaneamente tra i 

diversi ruoli di madre, casalinga e lavoratrice – continua Merzagora – è importante 



avere a disposizione uninnovazione terapeutica che possa permettere loro di fare 

meno rinunce e al tempo stesso essere efficace. 

Oltre alla percezione positiva da parte delle pazienti – dichiara Daniele Generali, 

direttore dell’UO Multidisciplinare di Patologia Mammaria e Ricerca Traslazionale 

dell’ASST Cremona – le nuove formulazioni portano benefici sia sul piano 

economico-organizzativo sia su quello relativo alla sicurezza clinica del 

trattamento nel percorso diagnostico-terapeutico. Queste conferme arrivano dal 

progetto Sub Cutaneous Benefit Analysis (SCuBA), realizzato da Business 

Integration Partners (Bip) con il sostegno di Roche, che mira ad analizzare tutti i 

benefici e i costi differenziali relativi alle diverse formulazioni, sottocutanea e 

endovena, dei farmaci trastuzumab e rituximab rispettivamente indicati per il 

carcinoma mammario HER2+ adiuvante e metastatico e il linfoma diffuso a grandi 

cellule B e il linfoma follicolare. Dallo studio, che ha coinvolto 49 Enti per un totale 

di 69 Day-Hospital in tutta Italia – continua Generali – è emerso che con lattuale 

quota di utilizzo di trastuzumab sottocutaneo al 51 per cento, il risparmio ottenuto 

in Italia rispetto allera della sola terapia endovena è di 9 milioni di euro, che 

potrebbero arrivare a 14,7 milioni con laumento della quota di somministrazione di 

trastuzumab sottocute al tasso massimo di pazienti trattabili dell84 per cento del 

totale. Inoltre, luso delle nuove formulazioni genera una diminuzione complessiva 

dellindice di rischio clinico del 70 per cento. In particolare il loro utilizzo porta 

alleliminazione di attività rischiose come il calcolo del dosaggio e la preparazione e 

la gestione delle sacche e vengono inoltre a mancare i possibili effetti avversi da 

infusione come le occlusioni dellaccesso venoso e le infezioni del sito di accesso. 

Andare oltre la malattia significa dotarsi di un orizzonte nuovo, affinché le 

esigenze della persona entrino organicamente nella gestione della malattia – 

conclude Davide Petruzzelli, presidente dell’Associazione ‘La Lampada di 

Aladino’ – È necessario sforzarsi per superare difficoltà organizzative e resistenze 

per mandare a regime pieno e nel modo migliore l’utilizzo delle terapie 

sottocutanee, non solo per i benefici economici e per gli aspetti della sicurezza, ma 

soprattutto per la qualità di vita dei malati, un tema che conta molti predicatori 

ma assai meno praticanti. (FABRIZIA MASELLI) 

 

  



 

Le donne con tumore al seno 

preferiscono la chemio sottocute 

•  10 luglio 2018 23:17 

Il 92% di donne con un tumore al seno HER2+ preferisce sottoporsi a chemioterapia per via sottocutanea 
piuttosto che endovenosa. Lo rivela una indagine condotta da Onda, Osservatorio Nazionale sulla Salute 
della Donna, con il contributo incondizionato di Roche, su un campione di 101 pazienti operate e trattate 
presso uno degli 11 Centri di Senologia selezionati in tutta Italia e aderenti al progetto. La preferenza è 
dovuta al minore impatto sulle abitudini e la qualità di vita che la terapia sottocute offre rispetto 
all’endovena.  Infatti, nel 39% dei casi, le donne che seguono questo regime di trattamento si recano in 
autonomia al centro per l’esecuzione della terapia, con un sensibile risparmio di tempo terapeutico, 2-3 
ore circa in day hospital (la terapia dura 12 minuti), anziché mediamente le 5 ore, fino a un massimo di 
10 ore richiesto dall’endovena, la cui durata richiede 150 minuti circa. Valore aggiunto, la terapia sottocute 
non implica grosse rinunce dal punto di vista della vita sociale, familiare e lavorativa (solo il 20% di donne 
ha ridotto i propri impegni e occupazioni, contro oltre il 43% di quelle sottoposte a chemio endovenosa). 
«Soprattutto per le donne che devono gestire i diversi ruoli di madre, casalinga e lavoratrice – 
dichiara Francesca Merzagora, Presidente Onda – è importante avere a disposizione un’innovazione 
terapeutica che possa permettere di fare meno rinunce e al tempo stesso essere efficace». Ma c’è di più: 
«Le nuove formulazioni – aggiunge Daniele Generali, Direttore UO Multidisciplinare di Patologia 
Mammaria dell’ASST di Cremona – portano benefici anche sul piano economico-organizzativo e della 
sicurezza clinica in tutte le fasi del percorso diagnostico-terapeutico». Il progetto SCuBA (SubCutaneous 
Benefit Analysis), realizzato da Bip (Business Integration Partners), con il sostegno di Roche, 
attesterebbe infatti un risparmio per il Sistema Sanitario Nazionale di circa 9 milioni di euro, associato 
all’utilizzo della terapia sottocute, che potrebbe arrivare anche a 15 milioni, aumentando la quota di 
somministrazione alla massima percentuali delle pazienti, pari a circa l’84% del totale. Inoltre si avrebbe 
una riduzione del rischio clinico del 70%, per la diminuzione di errori di calcolo del dosaggio e/o nella 
preparazione e gestione delle sacche e l’azzeramento dei possibili effetti avversi da infusione, tra cui le 
occlusioni dell’accesso venoso e le infezioni del sito di accesso. 

Francesca Morelli 
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