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COMMON TERMINOLOGY CRITERIA FOR 
ADVERSE EVENTS (CTCAE-V3) 

<60-­‐50%	
   <50%-­‐40%	
   <40-­‐20%	
  



RIDUZIONE 
FRAZIONE DI 

EIEZIONE 

ECOCARDIOGRAMMA 

ECO	
  PRIMA	
  E	
  DOPO	
  



FATTORI	
  DI	
  RISCHIO	
  CV.	
  

3	
  IPOFRAZIONAMENTI	
  

LATERALITÀ	
  

IL NOSTRO STUDIO 

<	
  pT	
  2	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  <	
  pN1a	
  

età	
  34	
  aa	
  –	
  87	
  aa	
  

27	
  (52%)	
  pz	
  OT	
  



FUMO	
   IPERCOLESTEROLEMIA	
  

IPERTENSIONE	
   FIBRILLAZIONE	
  ATRIALE	
  

FATTORI DI RISCHIO CARDIOVASCOLARI 

6 PZ(12%) 2 PZ(4%) 

10 PZ(19%) 1 PZ(2%) 



Pz	
  <	
  40	
  anni	
  

46	
  Gy	
  in	
  20	
  fx	
  (4	
  fx	
  a	
  seJmana)	
  

Pz	
  tra	
  40-­‐46	
  anni	
  

39	
  Gy	
  in	
  13	
  fx	
  (4	
  fx	
  a	
  seJmana)	
  

Pz	
  >	
  46	
  anni	
  

35	
  Gy	
  in	
  10	
  fx	
  (4	
  fx	
  a	
  seJmana)	
  

15	
  pz	
  

16	
  pz	
  

21	
  pz	
  

DIVERSI IPOFRAZIONAMENTI 

IN BASE ALL’ETÀ DELLE PAZIENTI 



1/29   pz (3%)   => G2 
9/29   pz (31%) => G1 
19/29 pz (66%) => G0 

29	
  PZ	
  
MAMMELLA	
  
SINISTRA	
   2/23   pz (8%)   => G2 

4/23   pz (18%) => G1 
17/23 pz (74%) => G0 

23	
  PZ	
  
MAMMELLA	
  
DESTRA	
  

LATERALITÀ 



RANGE: 6-96 MESI 

AA	
  

94% (49 PAZIENTI) : VIVE e LIBERE DA MALATTIA 

2% (1 PAZIENTE)   : RECIDIVA LOCOREGIONALE 

4% (2 PAZIENTI)   : METASTASI A DISTANZA  

FOLLOW UP MEDIANO 



UNO SGUARDO AI RISULTATI 

No G3 
G1-2 sovrapponibili alla letteratura 





LA LVEF NON SEMBRA VARIARE 
NEI DIVERSI IPOFRAZIONAMENTI 

SEMPRE MAGGIORE IMPORTANZA  
CONTORNAMENTO DI CUORE E  
ARTERIA CORONARIA DISCENDENTE 
ANTERIORE 

CONCLUSIONI 

NECESSARIO CONTINUARE  
IL FOLLOW UP 



GRAZIE PER L’ATTENZIONE 


