ECM

Sulla base del regolamento applica-
tivo approvato dalla CNFC, FOR.MED
S.r.l. (provider standard n. 4695), as-
segna alla presente attivita ECM:

8 crediti formativi.

'evento e rivolto a:
Medici nella disciplina Cardiologia
Numero massimo partecipanti: 40

'attestazione dei crediti ottenuti e
subordinata a:

- partecipazione all'intera durata
dei lavori

- compilazione della scheda di valu-
tazione dell’'evento

- superamento della prova di ap-
prendimento

Si rammenta al partecipante che il
limite massimo dei crediti formativi
ricondotti al triennio di riferimento
2011-2013 acquisibili mediante invi-
to da sponsor & di 1/3.

Sede

Starhotel Metropole

Via Principe Amedeo, 3

00185 Roma

Come raggiungere la sede: 'hotel
dista 300 mt. dalla stazione ferrovia-
ria di Roma Termini. Dall'aeropor-
to Leonardo da Vinci di Fiumicino
(35km), prendere il treno Leonardo
Express per la stazione di Roma Ter-
mini, con partenze ogni 30 minuti.
Dalla Al Roma/Milano prendere I'u-
scita Grande Raccordo Anulare/Via
Salaria, proseguire verso il centro di
Roma. Dalla A2 Roma/Napoli uscita
Grande Raccordo Anulare/Via Tu-
scolana, proseguire verso il centro
di Roma.
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e malattie cardiovascolari (CVD) sono in Europa la causa
. Ld/ oltre 4 milioni di decessi per anno e tra tutte le CVD
quelle legate alla malattia vascolare su base aterosclero-
tica (ASCVD)sono di gran lunga la componente di maggiore
importanza. Le sindromi coronariche acute, STEMI-NSTEMI
rappresentano oggi la principale espressione della malattia
aterosclerotica e sicuramente uno degli ambiti della pato-
logia cardiovascolare di maggior interesse, sia per I'impatto
sulla mortalita che per le ripercussioni in ambito terapeutico
ed organizzativo. Il punto fondamentale della gestione dell’e-
vento acuto e sicuramente la fase iniziale della presentazione
clinica, con la necessita di una rapida ed efficace ricanalizzazio-
ne del vaso come momento necessario per ridurre il danno miocardico e
migliorare la prognosi. Il percorso del paziente continua oltre la terapia
intensiva con ['ottimizzazione della terapia farmacologica atta a ridurre
al minimo il rischio residuo e con un percorso riabilitativo personalizza-
to. Scopo di questo corso e valutare il percorso ideale del paziente con
SCA dal rapido riconoscimento, la rivascolarizzazione immediata, il mo-
nitoraggio intensivo e post intensivo, l'ottimizzazione terapeutica, la di-
missione e il follow-up con eventuale riabilitazione. Nell'ottica di una ge-
stione integrata ospedale — territorio riteniamo che sia indispensabile un
confronto costruttivo e propositivo per individuare le categorie di pazienti
a piu alto rischio, in modo da definire un percorso terapeutico ottimale
per ciascun paziente. Numerosi studi clinici controllati con obiettivi quali
mortalita e morbilita per cause cardiovascolari (CV) e mortalita per tutte
le cause hanno documentato il beneficio della terapia ipolipidemizzante.
Da questi studi risulta evidente I'importanza clinica di un corretto tratta-
mento farmacologico delle dislipidemie e negli ultimi anni si & assistito
ad un continuo progredire delle conoscenze sul suo impiego clinico. Le
statine sono considerate la terapia di prima scelta per la prevenzione ed
il trattamento delle patologie cardiovascolari ma un significativo rischio
residuo rimane anche dopo una terapia intensiva, inoltre solo una bassa
percentuale di pazienti ad alto rischio raggiunge il livello di LDL-c ottima-
le raccomandato dalle linee guida attuali.
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Venerdi 3 Novembre 2023
14.00 Registrazione partecipanti

14.30-16.30 1° SESSIONE

DAL TERRITORIO AL PRONTO
SOCCORSO

Moderatori: N. Gasparetto- F. Paparoni

e Infarto miocardico acuto con
sopraslivellamento del tratto ST

e Rete per lo STEMI in Italia: a che
punto siamo e come gestire le aree
difficili
F. Paparoni

e Arresto cardiaco nel territorio

» Arresto cardiaco refrattario e arresto
con ROSC e ST sopra o hon ST
sopra: differenti gestioni
N. Gasparetto

16.30-18.30 2° SESSIONE

LA GESTIONE IN SALA

DI EMODINAMICA
Moderatori: F. Zilio - A. Polimeni

* ROSC con NSTEMI

e Timing dello studio coronarografico
nel paziente post ROSC
G. D'Amico

e STEMI in emodinamica

¢ |l paziente STEMI che accede
allemodinamica: gestione
dellantiaggregazione e strategie di
rivascolarizzazione
A. Polimeni

Sabato 4 Novembre 2023

08.30 - 10.30 3°SESSIONE
ASPETTI PRATICI IN TERAPIA
INTENSIVA CARDIOLOGICA
Moderatori: C. Picariello - N. Gasparetto

¢ |l post ROSC in terapia intensiva
cardiologica

» Cure post arresto cardiaco: sono solo
di pertinenza anestesiologica?
C. Sorini Dini

* Shock cardiogeno

e Insufficienza cardiaca: dall'edema
polmonare allo shock cardiogeno.
Diagnosi e gestione
M. Marini

10.30 - 10.45 Coffee break

10.45 - 11.00 LETTURA:

FINE VITA IN AMBITO INTENSIVO
CARDIOLOGICO

A. Sacco

Presenta: N. Gasparetto

11.15 - 13.15 4° SESSIONE_
L'OTTIMIZZAZIONE TERAPEUTICA
Moderatori: S. Giubilato - L. Pagliani

e || paziente post infarto miocardico
e Ottimizzazione della terapia
farmacologica durante la degenza
e lettera di dimissione
C. Dalla Valle

e || paziente con recente infarto
miocardico in riabilitazione

» Riabilitazione cardiologica: criteri
per la selezione del paziente
L. Pagliani

e || cardiopatico ischemico a distanza
dall’evento acuto

 Follow-up a medio e lungo termine
del paziente con cardiopatia
ischemica: abbattere il rischio residuo
S. Giubilato

13.15-13.30
Questionario di valutazione
dell'apprendimento e fine lavori



Venerdi, 3 Novembre 2023

14.00 Registrazione parteci-
panti

14.30-16.30

1° SESSIONE DAL TERRITORIO AL
PRONTO SOCCORSO

Moderatori: N. Gasparetto- F. Pa-
paroni

- INFARTO MIOCARDICO ACUTO
CON SOPRASLIVELLAMENTO DEL
TRATTO ST

- RETE PER LO STEMI IN ITALIA: A
CHE PUNTO SIAMO E COME GESTI-
RE LE AREE DIFFICILI

F. Paparoni

- ARRESTO CARDIACO NEL TERRI-
TORIO

- ARRESTO CARDIACO REFRATTA-
RIO E ARRESTO CON ROSC E ST
SOPRA O NON ST SOPRA: DIFFE-
RENTI GESTIONI

N. Gasparetto

16.30-18.30 2° SESSIONE

LA GESTIONE IN SALA DI EMODI-
NAMICA

Moderatori: F. Zilio - A. Polimeni

- ROSC CON NSTEMI

- TIMING DELLO STUDIO CORONA-
ROGRAFICO NEL PAZIENTE POST
ROSC

G. D’Amico

- STEMI IN EMODINAMICA

- IL PAZIENTE STEMI CHE ACCEDE
ALLEMODINAMICA: GESTIONE
DELLANTIACGGCREGAZIONE E STRA-
TEGIE DI RIVASCOLARIZZAZIONE
A. Polimeni

Sabato, 4 Novembre 2023
08.30 - 10.30 3°SESSIONE

ASPETTI PRATICI IN TERAPIA IN-
TENSIVA CARDIOLOGICA
Moderatori: C. Picariello - N. Ga-
sparetto

- IL POST ROSC IN TERAPIA INTEN-
SIVA CARDIOLOGICA

- CURE POST ARRESTO CARDIACO:
SONO SOLO DI PERTINENZA ANE-
STESIOLOGICA?

C. Sorini Dini

- SHOCK CARDIOGENO

- INSUFFICIENZA CARDIACA:
DALLEDEMA POLMONARE ALLO
SHOCK CARDIOGENO. DIAGNOSI E
GESTIONE

M. Marini

9.30 - 10.45 Coffee break

10.45 - 11.00 LETTURA:

FINE VITA IN AMBITO INTENSIVO
CARDIOLOGICO

A. Sacco

Presenta: N. Gasparetto

11.15 - 13.15 4° SESSIONE_
L'OTTIMIZZAZIONE TERAPEUTICA
Moderatori: S. Giubilato - L. Pa-

gliani

- IL PAZIENTE POST INFARTO MIO-
CARDICO

- OTTIMIZZAZIONE DELLA TERAPIA
FARMACOLOGICA DURANTE LA
DEGENZA E LETTERA DI DIMISSIO-
NE

C. Dalla valle

- IL PAZIENTE CON RECENTE IN-
FARTO MIOCARDICO IN RIABILITA-
ZIONE.

- RIABILITAZIONE CARDIOLOGICA:
CRITERI PER LA SELEZIONE DEL
PAZIENTE



