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Accreditamento ECM

Al presente evento sono stati assegnati n. 6 crediti ECM
dal Ministero della Salute per Medici specialistiin Medicina
Interna e Medici di Medicina Generale. Il rilascio dei crediti
€ subordinato alla partecipazione effettiva all’intero
programma formativo e alla verifica dell’apprendimento.

Attestato ECM e di frequenza

Al termine dell’evento verrd rilasciato a tutti i partecipanti
regolarmente iscritti I’attestato di partecipazione.
L’ attestato ECM sard spedito framite posta certificata,
previo superamento della prova di verifica, entro 90 gg.
dalla fine dell’evento.

Con il contributo non condizionante di

AstraZeneca

Segreteria Organizzativa
e Provider ECM A

CENTRO ITALIANO CONGRESSI CIC
Viale Escriva, 28 - 70124 Bari

Tel. 080.5043737 - Fax 080.5043736
E-mail: info@cicsud.it - www.cicsud.it
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La BPCO ¢ una malattia prevedibile ¢ trattabile
caratterizzata da una limitazione del flusso aereo non
completamente reversibile. Le riacutizzazioni di BPCO
rappresentano un evento nella storia naturale della malattia
caratterizzato da un cambiamento della gravita della dispnea,
della tosse e/ 0 della guantita dell'escreato, rispetto alle condizioni
di stabilita clinica, che tmplica una modifica nella conduzione
terapentica.

La flogosi bronchiale, che incrementa in corso di riacutizzazione
(come documentato sia dalle indagini sull’espettorato, sul
broncolavaggio e dalle biopsie della mucosa bronchiale), é presente
anche nelle fasi di stabilita clinica della malattia (incremento del
[fibrinogeno plasmatico, della PCR e delle principali citochine:
II-6; PCR, TNF-0, II-1, IL-8, I1.-2, I1 4, I1-5) ¢ deter-
mina importanti conseguense sistemiche.

La BPCO ¢ una patologia cronica, ad oggi tuttora
sottostimata. TS fondamentale identificare precocemente i pazienti
¢ trattarli adeguatamente per rallentare lo sviluppo della malattia
¢ prevenirne le conseguenze sistemiche.

L evento si pone ['obiettivo di trattare al meglio il pagiente
con BPCO (broncopneumopatiacronicaostruttiva) coordinando

‘azione del medico di medicina generale ¢ lo specialista. 1a
trattazione di questi argomenti, attraverso esempi concreti costituisce
0gg uno dei principali ambiti di confronto in ambito sanitario.
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Programma

Registrazione dei partecipanti

Infroduzione
G. Gattulli

Diagnosi differenziale delle patologie
respiratorie ostruttive

F. Capone

Discussione

BPCO: linee guida e fenotipizzazione dei pazienti.
La personalizzazione della terapia

F. Amendolara

Discussione

Il paziente BPCO ospedalizzato.

La gestione a 360° del medico internista

G. Gattulli

Discussione

Coffee break

BPCO: quali sintomi ricercare per una diagnosi
precoce nel’ambito della medicina generale
F. Agostinacchio

Discussione

Nuove evidenze nella terapia farmacologica
della BPCO: il valore della doppia
somministrazione

F. Amendolara

Discussione

Appropriatezza terapeutica e importanza

del Device

F. Capone

Discussione

Conclusioni e consegna questionario ECM




