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Sopravvivenza a 5 anni

Stadio I

95%

Tasso di recidiva

Stadio I

2-15%

Stadi avanzati

50%

AsintomaticheSintomatiche

75% 25%

65-85% nei primi 2/3 anni40% locali

CONSIDERAZIONI GENERALI 



• Individuazione precoce della recidiva

• Istruzione e supporto della paziente

• Riabilitazione

• Valutazione dei risultati a lungo termine della terapia

• Controllo qualità del trattamento

OBIETTIVI PRIMARI 



• Anamnesi

• Esame obiettivo

• Prevenzione e trattamento degli effetti collaterali

VISITA AMBULATORIALE

Istruire le pazienti sui 

sintomi di presentazione di 

potenziali recidive

Stile di vita

Alimentazione

Attività fisica

Attività sessuale

Obesità

Smettere di fumare



SCHEMI DI SORVEGLIANZA

Fattori prognostici

Ogni 3 – 4 mesi 

per i primi due 

anni

Modalità di 

trattamento

Rischio stimato di 

recidiva

Comparsa di effetti  

collaterali

Ogni 6 mesi per i 

successivi tre anni



STRATEGIE DIAGNOSTICHE



Grazie per l’attenzione


