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1. PREMESSA 

Dopo l’intervento chirurgico per neoplasia della mammella possono comparire sequele postchirurgiche di tipo 

funzionale ed alterazioni posturali, caratterizzate da dolore e limitazioni articolari, soprattutto a livello dalla spalla 

omolaterale all’intervento ed a livello del rachide. La chemioterapia può provocare effetti indesiderati come nausea, 

inappetenza e vomito. La terapia con farmaci inibitori dell’aromatasi e il tamoxifene possono determinare la 

comparsa di numerosi effetti indesiderati come: aumento della sudorazione, artralgie, vampate di calore, astenia, 

nausea, crampi muscolari, cefalea e vertigini. Le vampate di calore sono comunemente definite episodi transitori 

ricorrenti di “flushing” e sudorazione, con una sensazione di calore, spesso accompagnata da palpitazioni ed ansia, 

talvolta seguite da brividi. Numerosi trials, hanno stabilito che le pazienti che hanno avuto il cancro al seno, avevano 

3/5 volte più probabilità di manifestare i sintomi della menopausa, rispetto alle donne della popolazione generale 

(2). 

2. OBIETTIVI 

●Trattamento dei disturbi secondari nelle donne trattate per carcinoma mammario, determinati dagli interventi  

chirurgici, radioterapici e farmacologici, mediante le Terapie Integrate in Oncologia come l’Agopuntura e lo Yoga. 

●Migliorare la qualità della vita attraverso un approccio terapeutico non farmacologico 

Con questo percorso si vuole offrire l’opportunità di curare i disturbi presenti durante e dopo il trattamento del 

carcinoma mammario, impiegando terapie integrate in oncologia quali l'agopuntura e lo yoga, secondo linee guida e 

raccomandazioni ritenute valide dalle evidenze scientifiche. 

3. AMBITO DI APPLICAZIONE 

I sintomi e gli eventi avversi considerati comprendono:                                                                                                                    

Dolore muscolo-scheletrico, limitazioni funzionali ed antalgiche della spalla, ansia e stress, depressione, disturbi del 

sonno, nausea e vomito indotti da chemioterapici, disturbi correlati alla terapia con farmaci inibitori delle aromatasi 

e con il Tamoxifene (artralgie, crampi muscolari, sudorazioni e vampate di calore, cefalea e vertigini).                                                         

Il presente protocollo si applica nell’ambito della Breast Unit, nella presa in carico della persona affetta da tumore 

della mammella al fine di coadiuvare le terapie convenzionali. 

4. CRITERI DI INCLUSIONE 

Pazienti affette da tumore della mammella che hanno subito o dovranno subire un trattamento chirurgico, 

oncologico e radioterapico presso la Breast Unit della ASL di Latina, di età compresa tra 18 e 75 anni.      

5. INDICAZIONI PER AGOPUNTURA  

1. Pazienti che manifestano sintomatologia algica a carico del distretto operato o di altri distretti corporei (cefalea, 

rachialgie, artromialgie).  

2. Pazienti che manifestano altri sintomi (nausea, vomito, dolori diffusi) correlati alla presenza del tumore della 

mammella o secondari al trattamento adiuvante e neoadiuvante.  

3. Pazienti che manifestano disagio psicologico, disturbi dell’umore, ansia, depressione, sia prima che dopo il 

trattamento.  

4. Pazienti con astenia, dolore, hot flashes  
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   6. INDICAZIONI PER YOGA 

1. Ansia e stress 

2. Depressione e disturbi dell’umore, disturbi del sonno 

3. Miglioramento della qualità della vita 

7. CRITERI DI ESCLUSIONE 

Pazienti in condizioni cliniche scadute o con problematiche internistiche non risolte.                                                         

Trombosi venosa profonda (TVP). Sindromi psichiatriche. 

8. METODOLOGIA DI LAVORO 

La Society for Integrative Oncology (SIO) e l’American Society of Clinical Oncology (ASCO) hanno elaborato linee 

guida e raccomandazioni sulla gestione dei sintomi e degli eventi avversi durante e dopo il trattamento chirurgico, 

radioterapico e farmacologico del cancro alla mammella.                                                                                                          

L’Agopuntura e lo Yoga verranno attuate secondo le linee guida della SIO e dell’ASCO.                                                            

L'utilizzo dell'agopuntura si inserisce, in un ampio programma terapeutico al fine di contrastare i disturbi associati 

alla presenza del tumore della mammella ed alle terapie adottate.                                                                                                

Verrà effettuata dopo valutazione al meeting settimanale multidisciplinare, dal Direttore della UOSD Riabilitazione 

dott. R. Tozzi. Le pazienti del gruppo dello Yoga saranno reclutate dopo valutazione multidisciplinare, per migliorare i 

disturbi psicologici di ansia, depressione, disturbi del sonno e per migliorare l’astenia e la qualità della vita.                                     

Le pazienti saranno trattate da insegnanti qualificate ed abilitate dalla Federazione Italiana Yoga.                                                

Le insegnanti sono tutte volontarie della Lega Italiana per la Lotta contro i Tumori (LILT), sezione provinciale di 

Latina. 
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9. L’AGOPUNTURA E LE EVIDENZE SCIENTIFICHE DELL’EFFICACIA SUL BENESSERE PSICO FISICO DELLA 

DONNA AFFETTA DA TUMORE DELLA MAMMELLA 

 L’agopuntura comporta la stimolazione di punti specifici situati sulla superficie cutanea, chiamati agopunti, 

con aghi sottili, metallici, monouso. Questa metodica è praticata in Asia da migliaia di anni come componente 

della medicina tradizionale e si pensa che stimoli in tutto il corpo il flusso di una forma di energia chiamata qi. 

Il termine "agopuntura", viene spesso utilizzato nei lavori scientifici in senso lato per includere varie tecniche 

di stimolazione degli agopunti, che utilizzano oltre agli aghi (agopuntura e dry needling), anche altri mezzi 

fisici come il calore (moxibustione), la corrente elettrica di bassa intensità (elettroagopuntura), il laser, la 

digitopressione,  l’iniezione di farmaci, vitamine e prodotti omeopatici.                                                                                                                                          

In alcuni casi l’agopuntura viene applicata in alcuni particolari distretti corporei (auricoloterapia,                   

addomino-agopuntura). Questa tecnica terapeutica viene spesso utilizzata in ambito oncologico per la nausea 

e il vomito indotti dalla chemioterapia (CINV), gestione del dolore, disturbi muscoloscheletrici, affaticamento, 

stress, ansia e disturbi del sonno. L'agopuntura tradizionale cinese richiede la manipolazione dell'ago per 

produrre il “de qi”, cioè la sensazione dell’ago infisso nell’agopunto più il tempo in cui gli aghi vengono 

mantenuti in posizione, “arrivo dell’energia”, descritta dai pazienti con vari termini, indolenzimento, 

pienezza, pesantezza, distensione locale dell'area. Le caratteristiche della sensazione del “de-qi” sono utili 

indicatori clinici di un trattamento efficace. Si ipotizza che ciò rimuova i blocchi energetici, ristabilendo 

l'omeostasi. Viene spesso utilizzata in ambito oncologico per nausea / vomito indotti dalla chemioterapia 

(CINV), gestione del dolore, disturbi muscoloscheletrici, affaticamento, stress, ansia e disturbi del sonno, è 

risultata efficace nel trattamento di nausea e vomito post-operatori. La dottrina dell’agopuntura è edificata 

sulla nozione dei molteplici livelli energetici che funzionano attraverso la modulazione di specifici percorsi 

neuronali e corticali. 

I principali effetti dell'agopuntura sono: 

 regolazione della circolazione sanguigna nei diversi distretti corporei per ristabilire un corretto trofismo 

tissutale. 

 effetto antinfiammatorio e di regolazione del sistema immunitario. 

 effetto antalgico, che si estrinseca in 4 livelli: midollare, mesencefalico, ipofisario, corticale attraverso la 

secrezione di neuromediatori (dinorfine, encefaline, catecolamine, endorfine). 

 rilascio nei tessuti interessati di adenosina, che interferisce con la trasmissione dei segnali dolorifici al 

cervello. (11) 

 effetto decontratturante ed antispastico, attraverso il rilasciamento della muscolatura somatica e viscerale.   

Le fibre nervose che conducono lo stimolo provocato dall’agopuntura manuale sono le A-δ e C, mentre 

l’elettroanalgesia agopunturale si avvale unicamente della stimolazione delle A-δ.                                            

L’intorpidimento avver to durante la s molazione degli agopun , provocato dall’agopuntura, dalla s molazione 

ele rica o dalla s molazione termica, è trasmesso principalmente   da   bre A    , la distensione e la  pesantezza   da  

 bre A-δ, il  dolore  da fibre C. La  sensazione di puntura è strettamente legato alla stimolazione di fibre A-δ.                               

La National Center for Complementary and Integrative Health – NIH per prima riportava l’efficacia clinica 

dell’agopuntura in alcune patologie, come ad esempio la nausea gravidica e il dolore post-operatorio, 

sottolineando l’importanza dell’approccio olistico. (8)                                                                                                                               

L'Organizzazione Mondiale della Sanità (OMS) ha riportato, in molti documenti, le possibili applicazioni di questa 

tecnica, valutando le evidenze cliniche alla base dell’impiego dell’agopuntura in numerose condizioni cliniche, tra 

le quali la nevralgia del trigemino, la paralisi del nervo facciale a frigore, le cefalee, sequele di ictus, gastriti, ulcere  
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gastroduodenale ed iperemesi gravidica. Inoltre molti lavori riportano gli effetti favorevoli del trattamento con 

agopuntura e tecniche complementari nel trattamento dei disturbi che accompagnano le pazienti durante e dopo 

il trattamento del carcinoma mammario.  

10. LO YOGA E LE EVIDENZE SCIENTIFICHE DELL’EFFICACIA SUL BENESSERE PSICO FISICO DELLA 

DONNA AFFETTA DA TUMORE DELLA MAMMELLA 

La riduzione della qualità di vita, la fatica, la depressione dell’umore, la scarsa qualità del sonno spesso coinvolgono 

molte donne affette da tumore della mammella.                                                                                                                   

Alcuni studi hanno suggerito la pratica dello YOGA come valido supporto a tali problematiche.                                      

Chandwani KD et al. nel J. Clin. Oncol del 2014 hanno riportato uno studio clinico dal quale è emerso che lo yoga, 

rispetto ai soli esercizi di stretching, ha migliorato la qualità della vita nelle pazienti sottoposte a radioterapia e che 

tali benefici rimanevano validi nel tempo.                                                                                                                                              

Nel 2018 l'ASCO ha recepito le raccomandazioni per l'utilizzo delle Terapie Integrate durante e dopo i trattamenti per 

tumore della mammella elaborate dalla SIO (Society for Integrative Oncology), collocando la meditazione e lo yoga al 

Grado A/B di raccomandazione.                                                                                                                                                    

Nel 2016 l’ASCO ha presentato uno studio riguardante una coorte di pazienti affette da tumore della mammella che 

ha richiesto cure integrate alla terapia oncologica. Il 23.4 % ha scelto lo Yoga ad integrazione delle terapie 

oncologiche convenzionali. Da questo studio è emerso che l'indice di soddisfazione delle pazienti aderenti alle 

terapie integrate supera il 90%. Gli autori sostengono che, dati i bassi rischi di questa metodica, con miglioramento 

dei sintomi e della qualità della vita, le terapie non convenzionali dovrebbero essere previste già nell'impostazione 

iniziale della cura. (ASCO 2016, abs. e21604).                                                                                                                                

L’ASCO conferma lo Yoga come pratica che può essere utilizzata per controllare funzioni fisiologiche, come la 

regolazione della pressione sanguigna, la frequenza cardiaca, la respirazione ed il metabolismo basale.                                

Lo stress indotto dalla chemioterapia, dalla terapia radiante e dalla chirurgia, può indebolire il sistema immunitario, 

rendendo più complessa la lotta contro la patologia neoplastica. Le varie forme di Yoga comprendono 

l’allungamento muscolare ed alcuni esercizi di resistenza uniti alla respirazione profonda ed alla meditazione.          

Tali esercizi aiutano il corpo a ritrovare il suo fisiologico equilibrio, utilizzando una consapevolezza attiva attraverso 

l’utilizzo di alcune regole di comportamento. Queste regole tra cui Ahimsa, e il Pranayama migliorano la nostra 

condotta nei confronti degli altri e di noi stessi.                                                                                                                                                                          

Ahimsa, solitamente tradotto come “non violenza”, è molto più del non fare violenza. Significa gentilezza, amicizia, 

amorevole considerazione per le persone e le cose. Significa trattare gli altri con attenzione e considerazione, e 

anche e soprattutto trattare con gentilezza se stessi, usando un comportamento ponderato nelle azioni, nelle parole 

e nei pensieri.                                                                                                                                                                                                

La lentezza del movimento nello Yoga, la peculiarità di mantenere per un certo tempo la posizione (Asana) che è 

stata assunta, con stabilità e rendendo nullo lo sforzo, sono mezzi per interrompere il continuo fluire di frenetiche 

attività fisiche e mentali. Gli asana, che lavorano sul sistema muscolare e articolare, sono un grande strumento a 

disposizione dello Yoga per sciogliere tutte le tensioni somatiche che rappresentano la “traduzione” fisica delle 

tensioni e fluttuazioni mentali.                                                                                                                                                         

Le varie tecniche Yoga mirano ad attivare il sistema parasimpatico, antagonista del sistema simpatico a livello 

d'organo ed hanno la caratteristica di agire come validissima pratica anti-stress.                                                                                        

Ai nostri giorni siamo ormai abituati a convivere con un certo grado di costante ipertonia simpatica.                                   

La nostra aggressività, più o meno espressa, la nostra ansia di fondo lo testimoniano continuamente.                             

Stimolare durante la seduta il sistema parasimpatico è uno dei principi fondanti dello Yoga e il risultato al termine  
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dell’incontro è quello di calmare e riequilibrare l’unità psicofisica dei partecipanti.                                                                              

E'questo il motivo per cui quasi tutte le tecniche yogiche promuovono la riattivazione del sistema parasimpatico.              

Per quanto riguarda il Pranayama (tecniche respiratorie), l’osservazione consapevole e il controllo dell’atto 

respiratorio rappresentano una possibilità straordinaria per contrastare l'instaurarsi di uno stato di stress o per 

recuperare una situazione di stress già consolidata.                                                                                                                        

E’noto che la respirazione abituale, automatica, è una “respirazione di sopravvivenza”.                                                               

Se respiriamo stabilmente solo in fase toracica, significa che ci troviamo in uno stato di costante tensione, quindi per 

tornare allo stato di calma dobbiamo cambiare la modalità respiratoria.                                                                                            

Le tecniche respiratorie dello Yoga portano a rimuovere eventuali “blocchi diaframmatici” così diffusi soprattutto nel 

momento della malattia. In questa situazione si instaura il pensiero costante della paura, paura di non guarire, paura 

di non farcela. 

La pratica yoga è un lavoro integrato tra corpo, mente e respiro e questo fa sì che una persona si riappropri delle 

possibilità vitali di recupero proprie dell’essere umano.                                                                                                                  

Il corpo può essere malato, ma affrontare la malattia con una corretta prospettiva mentale e psicologica porta a 

comprendere che ogni paziente può affrontare con serenità momenti di crisi anche gravi.                                                          

Questo è il primo e fondamentale passo verso il traguardo della guarigione.                                                                       

Attraverso l’utilizzo del Midfullness Based Cognitive Therapy per malati oncologici (MBCT-Ca) integrato con lo Yoga  

si impara a guardare il proprio dolore ed a prendersene cura.                                                                                                                 

La ricerca scientifica sostiene il ruolo positivo dello Yoga nel supportare il percorso di cura dei malati oncologici.                    

Lo Yoga risulta essere efficace a tutte le età per ridurre l’affaticamento psicofisico correlato al cancro.                                 

Da numerosi studi emerge che le donne con tumore della mammella se praticano lo yoga sperimentano minor 

affaticamento nella vita di tutti i giorni e notano una diminuzione dei sintomi legati alla depressione, all’ansia e ai 

disturbi gastrointestinali. Lo Yoga, abbassa i livelli di stress, aiuta ad affrontare gli episodi spiacevoli legati al percorso 

diagnostico-terapeutico della malattia, agisce positivamente sul sistema immunitario potenziandone i meccanismi.                                                                                                                                                                                                                                                               

I criteri di inclusione risultano sovrapponibili a quelli dell’agopuntura, mentre i criteri di esclusione comprendono in 

più:                                                                                                                                                                                              -- 

osteoporosi grave 

-metastasi ossee 

Le pazienti saranno inserite dopo valutazione multidisciplinare nei gruppi in due diversi momenti del percorso: 

1) All’inizio della presa in carico da parte della Breast Unit, subito dopo la diagnosi di carcinoma mammario 

2) Dopo il trattamento chirurgico e la guarigione della ferita chirurgica. 

11. PERCORSO AGOPUNTURA: 

 Le pazienti operate,  dopo valutazione  effettuata durante il meeting multidisciplinare, sono inviate a visita fisiatrica 

con la prescrizione dei medici della Breast Unit. L’equipe fisiatrica  composta dai medici  della fisiatria e da un 

fisioterapista,  valuta le indicazioni e stabilisce il programma terapeutico che viene effettuato  dal medico fisiatra e 

da un infermiere della Breast U. con cadenza settimanale. Le prescrizioni vengono effettuate dai medici della Breast 

Unit come percorso interno. Le sedute sono effettuate il giovedì mattina nei locali della fisioterapia al 2° piano del 

Pad. Porfiri 
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12. PERCORSO YOGA 

Le pazienti sono inviate al servizio di fisiatria dopo il meeting multidisciplinare, ad 1 mese dall’intervento chirurgico 

come percorso interno. L’appuntamento è effettuato su apposita lista  redatta dalla Case Maneger della B.U. Ad ogni 

paziente potrà essere garantito 1 ciclo di n. 10 sedute con cadenza settimanale.                                   Dopo la 

valutazione da parte dell’equipe multidisciplinare, composta dal fisiatra, dal medico della Breast Unit,   dal 

fisioterapista, dall’infermiere e dalla maestra di Yoga della LILT, le pazienti saranno divise in gruppi ed inserite in lista 

d’attesa. Le sedute di yoga potranno essere effettuate in due locali individuati uno presso il Servizio di Fisioterapia e 

uno presso la B.U, con la seguente programmazione: lunedì e mercoledì pomeriggio, il sabato mattina e pomeriggio 

nei locali del Servizio di Fisioterapia, al 2° piano del Pad. Porfiri, il giovedì pomeriggio, il sabato mattina e pomeriggio 

nei locali della Breast Unit.  Ad ogni seduta potranno partecipare i medici, il fisioterapista e/o l’infermiere della B.U. 

(Convenzione tra ASL di Latina e Lega Italiana per la Lotta contro i Tumori/LILT. Deliberazione ASL Latina n. 1185 del 

20/10/2020) 

13. FOLLOW UP: 

Generalmente il risultato terapeutico con l’agopuntura si raggiunge dopo 6-10 sedute con frequenza settimanale.              

E' Previsto un follow up a 3 mesi e a 6 mesi dall'inizio del trattamento. Alla paziente viene prescritta visita fisiatrica di 

controllo durante la quale verranno valutati i sintomi e somministrate scale di valutazione del dolore (VAS, NRS).                                                                                                                                                                 

Per lo Yoga si prevedono 10 sedute, con frequenza settimanale. Seguirà una valutazione individuale.  Alla paziente 

verrà pianificata una visita fisiatrica per la valutazione degli esiti delle sedute YOGA effettuate  

14. APPENDICE 

Linee guida dell’American Society of Clinical Oncology (ASCO)(6) e della Society for Integrative Oncology (SIO) (7)   

con la forza delle raccomandazioni sull’impiego clinico dell’agopuntura e dello yoga. 

1-Ansia e stress 
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2-CINV - Nausea e vomito indotto dalla chemioterapia 

 

3-Depressione e disturbi dell’umore 

 

4-Astenia 

 

5-Dolore 

 

6-Qualità della vita 
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7-Disturbi del sonno 

 

8-Disturbi vasomotori/Vampate di calore 
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