
 

VERBALE ASSEMBLEA STRAORDINARIA 

DEGLI ASSOCIATI GISCoR 

*    *    * 

L’anno duemilaundici, il giorno 7 del mese di ottobre alle ore 18,15  in Perugia, Strada 

di Prepo n. 1, presso l’Auditorium  della Lega Nazionale Calcio, si è riunita l’assemblea 

ordinaria degli associati dell’associazione GISCoR per discutere e deliberare sul 

seguente 

o r d i n e   d e l   g i o r n o 

 

1) Approvazione bilancio consuntivo 2010 
2) Relazione programmatica 2010-2011 

3) Sede del prossimo congresso nazionale 2012 
4) Varie ed eventuali  

Assume la presidenza Romano Sassatelli.   

Il Presidente dell’Assemblea constatata la validità della stessa che, essendo stata 

convocata con mezzo idoneo a renderla nota a tutti gli associati, viene dichiarata 

regolarmente costituita ed atta a deliberare. 

 

1) Approvazione bilancio consuntivo 2010 

 Il Tesoriere Tiziana Rubeca dà lettura ai presenti del bilancio consuntivo dell’esercizio 

chiuso al 31.12.2010 e della relazione accompagnatoria stilata dal Comitato di 

Coordinamento. 

Il Tesoriere illustra ai presenti le motivazioni che hanno indotto il GISCoR  a ricorrere a 

un fido bancario nel mese di dicembre 2010, fido rimborsato nel mese di luglio 2011 a 

seguito di un contributo ricevuto da parte dell’Osservatorio Nazionale Screening. Tali 

motivazioni si possono riassumere nel fatto che il convegno tenutosi a Rovereto nel 

marzo 2010 ha avuto un costo maggiore di quanto preventivato. 

Sulla base di quanto esposto, dopo numerose domande in merito alle varie poste di 

bilancio ed alle attività che l’associazione ha svolto nell’esercizio, esprimendo 

apprezzamento per l’opera svolta dalla Presidenza e dal Comitato di Coordinamento 

uscente, l’assemblea, all’unanimità 



d e l i b e r a 

di approvare il bilancio dell’esercizio chiuso al 31.12.2010 e la relazione 

accompagnatoria del Comitato di Coordinamento. 

 

2) Relazione programmatica 2010-2011 

Romano Sassatelli presenta la relazione programmatica, illustrando il lavoro svolto e gli 

obbiettivi raggiunti nel periodo 2010-2011. 

 

Nella seguente relazione elencheremo le attività del GISCoR  nella seconda meta' del 2010 

e nella prima meta' del 2011. 

 

Lavoro dei Gruppi 

 

Gruppo di Lavoro 1 “Organizzazione e valutazione” è coordinato da Emanuela 

Anghinoni e Priscilla Sassoli de’ Bianchi 

Durante il convegno annuale del 2010 si è ampiamente discusso sul tema della 

familiarità e la proposta di screening ai familiari di persone affette 

da tumore del colon retto, concludendo di formare un apposito gruppo che 

mettesse insieme le esperienze italiane. Un piccolo gruppo, coordinato dal dott. Ederle si 

è trovato per rivedere insieme le esperienze maturate, cercando di esplicitare i criteri e 

rendere il più confrontabile possibile quanto emerso dagli studi stessi. 

Per quanto riguarda la survey FULCRIS (Follow Up endoscopico Lesioni 

ColoRettalI Screen detected) è stato approntato e pubblicato nell’area di lavoro del 

sito GISCoR il razionale e il tracciato definitivo per la raccolta dei dati. Sono arrivati i 

tracciati di due programmi di screening. 

Sempre in risposta allo stimolo emerso nel convegno annuale di Rovereto, si è costituto 

un gruppo, coordinato da Manuel Zorzi, sui Cancri Intervallo. Nei mesi scorsi è girata 

sulla mailing-list GISCoR la richiesta di adesione spontanea per la costituzione di un 

gruppo di lavoro per il completamento/perfezionamento del Manuale, che Manuel aveva 

già abbondantemente abbozzato. Il gruppo di lavoro costituitosi ha portato a termine una 

prima stesura che, in modalità “draft” verrà distribuita su CD al Convegno 

GISCoR di Perugia, in attesa che esca nei prossimi mesi la versione bilingue cartacea 

sotto l’egida ONS. 

Il documento congiunto tra GISCoR e società scientifiche è stato prodotto in 2 

versioni: una più estesa e dettagliata e una versione di sintesi, ambedue sono circolate tra 

gli addetti ai lavori 

Sono cominciati i lavori per il nuovo sito del GISCoR che avrà una nuova veste 

grafica con struttura a portale senza pagina di benvenuto, dotato dei migliori criteri di 

accessibilità e navigabilità. Sono state definite le voci del menu orizzontale e verticale e 

sono previste sezioni specifiche per le aree di lavoro. I coordinatori dei Gruppi di lavoro 

provvederanno all’aggiornamento delle stesse. Il sito sarà ben navigabile anche per gli 

utenti Apple Macintosh. 

 

Gruppo di lavoro 2. Relazione Area di laboratorio -GISCoR 2011 (Coordinatori 

Rossella Corradini e Tiziana Rubeca) 

Dopo la presentazione del documento "Raccomandazioni per la determinazione 

del sangue occulto fecale nei programmi di screening per il carcinoma 

colorettale " pubblicato nel 2009 è stato impegno di questa area promuovere attività di 

diffusione e di formazione con particolare attenzione nei confronti della cd fase 

preanalitica ( alla luce anche della pubblicazione Grazia Grazzini et al. , sulla evidenza di 

instabilità del campione legata alla temperatura stagionale) e della fase analitica , 



sollecitando alla omogeneizzazione dei comportamenti di laboratorio nel raggiungimento 

della qualità. e la aderenza ai nuovi indicatori di performance . 

Sono stati inoltre delineati due aspetti ritenuti "critici" e su cui è necessario 

predisporre interventi mirati : 

-L'utilizzo del test "fai da te" ai fini di screening ( farmacia , laboratori con test qualitativo 

etc.) comporta evidenti problematiche legate al cut-off e ai possibili falsi positivi che 

possono innescare inappropriati approfondimenti : è necessario fare chiarezza 

-La presenza sul mercato di recenti test diagnostici sempre "immunologici" ma diversi 

come metodica presuppone da parte della società GISCoR un impegno a stimolare studi di 

validazione e confronto dei test proposti in termini di sensibilità , specificità, e relativo cut 

off decisionale per lo screening , oltre che la verifica di una reale possibilità di 

monitoraggio della qualità tramite strumenti formalmente riconosciuti come la VEQ. 

 

Gruppo di lavoro 3 (gastroenterologi e anatomo-patologi) 

Coodinatori Renato Fasoli/Paola Cassoni 

Nel corso dell’ultimo anno Il gruppo di lavoro gastroenterologi ed anatomo-patologi ha 

proposto ed iniziato ad attuare uno studio focalizzato sul management dei T1 di 

screening diagnosticati dall’inizio dell’attività che prevede il coinvolgimento di 

più centri (finora hanno aderito Bussolengo, Milano, Torino,Trento e Reggio Emilia) e che 

si sviluppa attraverso due principali milestones: 

rivalutazione dei criteri diagnostici istologici applicati ai T1 di screening alla luce dei criteri 

introdotti dalle nuove linee guida europee 

valutazione dell’appropriatezza della scelta attuata nella gestione dei pazienti 

(radicalizzazione chirurgica vs follow-up) per verificarne l’effettiva aderenza ai criteri che 

permettono di classificarli in lesioni ad alto o basso rischio metastatico. 

a) La prima parte dello studio prevede che i patologi coinvolti ri-verifichino le caratteristiche 

delle diagnosi formulate, eventualmente aggiungendo i parametri richiesti dalle nuove 

linee guida, con uno step di revisione collegiale dei casi che pongono problematiche 

interpretative. 

Lo scopo è giungere ad una classificazione/riclassificazione delle lesioni nelle due classi 

di basso ed alto rischio rivista alla luce dei criteri aggiornati che permetta di definire lo 

scostamento (se presente) dalle diagnosi formulate antecedentemente all’utilizzo dei 

parametri delle linee guida europee stesse. 

La seconda parte delle studio è finalizzata alla raccolta dei dati clinici relativi alla gestione 

dei singoli pazienti, che permetta di evidenziare se il gruppo di rischio abbia sempre 

portato alla scelta del trattamento ritenuto il gold standard o meno, e quali sono state le 

eventuali motivazioni che hanno condotto ad una scelta diversa. 

E’ stata predisposta una scheda che comprende una parte relativa alle caratteristiche 

definite dal patologo, ed una parte di dati clinici relativi al trattamento del paziente che 

verrà utilizzata dai centri partecipanti per standardizzare la raccolta dei parametri dei casi 

reclutati. 

Tale scheda verrà presentata e discussa nel corso della riunione del gruppo di lavoro in 

sede di congresso nazionale. 

 

Gruppo di lavoro trattamento e follow up (Coordinatori Cristiano Crosta e Daniele Di 

Piramo): 

1) pubblicazione dei dati dello studio SEC GISCoR sulla Rivista Surgery today 

(vedi allegato) 

2) produzione di protocollo e scheda raccolta dati per lo studio multicentrico retrospettivo 

FOLLOW-UP DELLE LESIONI T1 SCREEN-DETECTED DEL COLONRETTO 

3) Studio Fulcris 

 

 

 

Relazione con ONS (Osservatorio Nazionale Screening) e altre Società Scientifiche 

Il GISCoR nell’anno in corso ha svolto una serie di attività congiuntamente con gli esperti 



di ONS relativamente a: 

• Partecipazione nella costituzione di una redazione congiunta con i siti ONS, CCM 

network e siti delle Società scientifiche GISCi e GISMa. 

• Collaborazione alla realizzazione del progetto di biblioteca virtuale nella quale gli 

esperti GISCoR forniranno un servizio di selezione di articoli scientifici da mettere a 

disposizione sul sito ONS 

• Patrocinio al Convegno “XX congresso nazionale ANOTE-ANIGEA: Screening e 

ricerca, l'infermiere di endoscopia e gastroenterologia verso il futuro" 

organizzato a Reggio Emilia il 15-17 0ttobre 2011 

• Patrocinio al Convegno “Il Cancerizzato” organizzato a Reggio Emilia il 7 Aprile 

2011 sul polipo cancerizzato nel contesto di screening 

• Partecipazione a gruppi di lavoro con ONS e Società scientifiche di Gastroenterologia per 

la definizione di nuove linee di ricerca, con particolare riferimento alla valutazione delle 

performance dei professionisti in endoscopia di screening 

• Partecipazione a gruppi di lavoro con ONS e Società scientifiche di Gastroenterologia per 

la strutturazione di Protocolli Operativi di Screening (es Regione Lazio) presentato al prossimo  

congresso di Perugia in formato ottico. 

• Organizzazione (6 Ottobre 2011, a Perugia, in occasione del convegno annuale GISCoR) 

di un Convegno congiunto con l’ONS, dal titolo: “Le linee guida europee sullo 

screening colorettale: iniziamo ad usarle!”. Nel convegno esperti del settore degli 

screening e del settore gastroenterologico si confronteranno sull’impatto che le linee guida 

europee avranno nella gestione dei programmi di screening colo rettali italiani. 

• Partecipazione alla costituzione di gruppi di lavoro intersocietari con SIED (Società Italiana 

di Endoscopia Digestiva) e ANOTE-ANIGEA (Associazione Tecnici di Endoscopia 

Digestiva) 

 

Spunti di Lavoro del convegno annuale GISCoR 2011 

• Giscor catalizzatore delle proposte sulle EUGL 

• Governare i nuovi e vecchi tests 

• Trials sul FU 

• Survey GISCoR integrata da indicatori pertinenti alle EUGL 

• Supporto alla implementazione di modelli hub&spoke 

• Supportare il lavoro ONS-SIED ed GISCoR per la competence individuale 

• Supportare il dialogo con ANOTE-ANIGEA e strutturare un gruppo di lavoro 

infermieristico tecnico 

• Approfondire gli aspetti opportunistici nei diversi contesti 

• Il non verbale dello screening: la capillarita' dei ritorni informativi ai diversi 

attori 

• Il consenso informato 

• Le regioni ancora ferme 

• L'accreditamento, lavoro con SIED 

• Il retraining: refresh centralizzato dopo questi anni? Estensione nazionale 

per patologi del modello virtuale 

• Il follow-up degli operati, esito 

 

 

 

 

 

3) Sede del  Congresso nazionale 2012 



Vengono proposte tre 3 sedi per il  Congresso nazionale 2012: 

• Mantova 

• Roma, Area Metropolitana dei Castelli Romani 

• Salerno 

I soci presenti all’assemblea votano in merito e la sede di Mantova raccoglie  la 

maggioranza dei consensi. Emanuela Anghinoni (ASL Mantova), proponitrice di tale 

sede, assumerà il ruolo di  coordinatore locale del Congresso.   

 

Null’altro essendovi da deliberare e nessuno prendendo la parola, il Presidente scioglie 

l’assemblea alle ore 18,45 previa lettura, approvazione e sottoscrizione del presente 

verbale. 

 

Il Presidente, Romano Sassatelli 

 
 
 
 


