INFORMAZIONI GENERALI

SEDE DEL CONGRESSO

Il Congresso si svolgera presso il THotel in via dei Giudicati n. 66 Cagliari

ISCRIZIONE AL CONGRESSO

Liscrizione al Congresso ¢ gratuita e riservata ad un numero massimo di 150 partecipanti per 6,3 crediti.

Le categoria accreditata é la sequente MEDICO CHIRURGO con le seguenti discipline: ALLERGOLOGIA ED
IMMUNOLOGIA CLINICA; ANESTESIA E RIANIMAZIONE; DIREZIONE MEDICA DI PRESIDIO OSPEDALIERO; EN-
DOCRINOLOGIA; GASTROENTEROLOGIA; GERIATRIA; GINECOLOGIA E OSTETRICIA; MALATTIE METABOLICHE E
DIABETOLOGIA; MEDICINA FISICA E RIABILITAZIONE; MEDICINA GENERALE; MEDICINA INTERNA; NEFROLOGIA;
ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA; REUMATOLOGIA.

ISCRIZIONE PER GLI STUDENTI

Il Congresso & aperto agli studenti del Ve VI anno del Corso di Laurea in Medicina e Chirurgia per un numero
massimo di 30. La partecipazione certificata a tutto I'evento € accreditata con 1 CFU opzionale.

ISCRIZIONE PER | MEDICI SPECIALIZZANDI

Il Congresso & aperto agli Specializzandi delle discipline accreditate all'evento per un numero massimo di 30,
tutte le iscrizioni verranno accettate in base all'ordine di arrivo.

Per procedere con l'iscrizione vi chiediamo di accedere al sito www.kassiopeagroup.com, scaricare la scheda d'i-
scrizione e inviarla via e-mail a barbarapanico@kassiopeagroup.com o via fax allo 070656263

Verra rilevata la presenza nelle sale sia in entrata sia in uscita e i crediti verranno certificati solo se il tempo di pre-
senza risultera essere effettivamente quello previsto dalla vigente normativa ECM, se verra superata la prova per
la verifica dellapprendimento e se verra compilata la scheda di valutazione evento. La certificazione attestante
lacquisizione dei crediti ECM verra inviata via e-mail dopo il completamento delle procedure previste.
ATTESTATI DI PARTECIPAZIONE

Al termine del Congresso verra rilasciato a tutti i partecipanti regolarmente iscritti I'attestato di partecipazione.
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Societa Italiana dell'Osteoporosi

&
del Metabolismo Minerale
a Id"llv 'l 'Ib e delle Malattie dello Scheletro




L'osteoporosi € la malattia metabolica dello scheletro piu diffusa che conduce
a una condizione di fragilita del tessuto osseo con relative fratture, in seguito
a traumi modesti, piu frequentemente a carico delle vertebre, dei polsi e del
collo del femore. Si stima che una donna su tredici e un uomo su otto di eta su-
periore ai 50 anni andranno incontro ad una frattura nell’arco della propria vita.
Nella gestione dell’osteoporosi esistono numerose criticita: spesso i pazienti
non hanno una diagnosi clinica ma solo strumentale (in base ad una densito-
metria ossea); da tutto cio scaturisce una terapia inappropriata con prescrizioni
di farmaci a soggetti che mai hanno avuto fratture e che non hanno fattori di
rischio. D'altro canto abbiamo il paradosso di avere a disposizione farmaci re-
almente efficaci, nel senso che riducono significativamente il rischio di frattura,
ma sono pochi i pazienti che vengono trattati nonostante ci siano le indicazioni
e ancora meno quelli che seguono correttamente la terapia nel tempo. Il no-
stro Paese é all'avanguardia dal punto di vista della legislazione in quanto la
nuova Nota 79 regola in modo molto chiaro quali sono i soggetti ad alto rischio
che pertanto devono essere trattati; € quindi incomprensibile il perché a tutti
questi soggetti non venga prescritta la terapia. La gestione dell’osteoporosi
ha un forte impatto economico sulla spesa farmaceutica: il nostro compito e
quello di aumentare le prescrizioni “appropriate” riducendo di conseguenza
la spesa socio-sanitaria della fratture e contemporaneamente ridurre le pre-
scrizioni “inappropriate”. A tal fine ho voluto organizzare questo Congresso
riunendo a Cagliari tanti colleghi ed amici nelle varie sessioni dei due giorni di
lavori. Saranno affrontati temi di alto interesse scientifico, associati agli aspetti
di pratica clinica. Ho ritenuto indispensabile coinvolgere insieme agli Specialisti
di varie discipline, i Medici di Medicina Generale. Sono convinto che solo con
una stretta collaborazione fra tutti noi riusciremo a condividere le problemati-
che diagnostiche e terapeutiche dell’osteoporosi e a razionalizzare I'impegno
economico del Servizio Sanitario Nazionale.
Enrico Cacace

RELATORI E MODERATORI

Enrico Cacace Cagliari~ Gian Carlo Isaia Torino  Roberto Murgia Cagliari
Antonio Capone Cagliari~ Claudio Marcocci ~ Pisa Alessandro Oppo  Cagllari
Alberto Cauli Cagliari~ Stefano Mariotti Cagliari Antonello Pani Cagliari
Luigi Demelia Cagliari -~ Alessandro Mathieu Cagliari  Giuseppe Passiu Sassari
Antonio Denotti CGagliari - Antonietta Matina ~ Palermo Maurizio Rossini Verona
Ombretta DiMunno Pisa ~ Quirico Mela Cagliari Sergio Salomone  Palermo
Fabio Di Salvo Palermo  Marisa Merella Cagliari Paolo Usai Cagliari
Gabriele Finco Cagliari  Luigi Minerba Cagliari

Davide Gatti Verona  LorenzaMontaldo  Cagliari

VENERDI 3 MARZO

09.00 Apertura dei lavori
09.30 ISessione (Impatto sociale e Diagnosi)
Moderatori: Sergio Salomone, Enrico Cacace

Epidemiologia, Fratture, costi sociali Luigi Minerba
Diagnosi strumentale e interpretazione Fabio Di Salvo
|dentificare i pazienti da trattare Antonio Denotti
Stile di vita e Osteoporosi Lorenza Montaldo

Discussione

1045 Pausa caffé

11.00 1l Sessione (Terapia dell'Osteoporosi)
Moderatori: Gian Carlo Isaia, Claudio Marcocci
Terapia farmacologica: nota 79 e basta! Maurizio Rossini
Ruolo dellaVit. D Quirico Mela
La terapia dell'Osteoporosi nel contesto della fragilita dell'anziano Gian Carlo Isaia
Attuali orientamenti della terapia chirurgica nelle fratture dafragilita ~ Antonio Capone

Discussione

13.30 Colazione dilavoro

16.00 1l Sessione (Osteoporosi e Malattie reumatiche)
Moderatori: Alessandro Mathieu, Giuseppe Passiu
Osteoporosi e Artrite Reumatoide Alberto Cauli
Osteoporosi e Cortisonici Ombretta Di Munno
Razionale della terapia con Farmaci Biologici nelle malattie reumatiche Davide Gatti

Discussione

18.00 FINELAVORI

SABATO 4 MARZO
09.00 IV Sessione (Osteoporosi Secondarie)
Moderatori: Luigi Demelia, Stefano Mariotti

Nefropatie croniche Antonello Pani

Malattie Gastrointestinali Paolo Usai
Ipogonadismo e Osteoporosi Maschile Alessandro Oppo
Discussione

10.30 Pausa caffé

1045 V Sessione (Terapia del dolore)
Moderatori: Marisa Merella, Antonietta Matina
|l dolore da frattura
Il dolore intrattabile

12.30 CONCLUSIONE DEI LAVORI

Roberto Murgia
Gabriele Finco



