RAZIONALE

| workshop del congresso sviluppano, in forma il piu possibile in-
terattiva, alcuni dei temi piu interessanti del dibattito cardiologico
contemporaneo. La doppia terapia antiaggregante piastrinica € un
cardine del trattamento delle sindromi coronariche acute: studi re-
centi sviluppano l'ipotesi di un prolungamento di questa terapia
oltre i primi 12 mesi e fino a 3 anni. La prevenzione secondaria
della cardiopatia ischemica vede nel paziente ad alto rischio il suo
target piu importante: il controllo dei fattori di rischio, la riabilitazio-
ne fisica e I'aderenza alle terapie costituiscono tutti fattori-chiave
nel miglioramento della prognosi di questa categoria sempre piu
diffusa di pazienti.Nuove combinazioni di farmaci ipolipemizzan-
ti e I'ingresso nell’armamentario terapeutico di una nuova classe
innovativa di farmaci ipolipemizzanti sta cambiando nuovamente
il panorama del controllo lipidico. Al contempo, anche il controllo
glico-metabolico si realizza attraverso nuovi importanti approcci te-
rapeutici, alcuni dei quali hanno considerevolmente migliorato gli
esiti dei pazienti complessi: la collaborazione interdisciplinare tra i
clinici risulta indispensabile in questo ambito. Il trattamento delle
sindromi coronariche acute vede gli anticoagulanti parenterali tra i
farmaci irrinunciabili, ma la scelta di quale utilizzare deve basarsi
sui dati degli studi clinici e delle metanalisi di confronto.La nuova
classe degli anticoagulanti orali diretti consente una prevenzione
sempre piu efficace e sicura del tromboembolismo nei pazienti
con fibrillazione atriale e con trombosi venosa profonda e si af-
fianca alla terapia antiaggregante nei pazienti con concomitante
sindrome coronarica acuta. Limpiego di questi farmaci nel mondo
reale ha confermato gli ottimi risultati dei grandi trial randomizzati.
Da ultimo, ma non meno importante, verranno discusse le grandi
novita ed i considerevoli sviluppi tecnologici in ambito aritmologj-
Co, per quanto riguarda sia I’'ablazione delle aritmie minacciose sia
la prevenzione della morte cardiaca improvvisa.
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GIORNATA DEL 23 GIUGNO 2022 Ore 12.45-14.15

. . . . : Chiusura lavori prima giornata
Registrazione dei partecipanti

. . Moderatori: Fabrizio Ammirati, Michele Gulizia
Benvenuto e introduzione

Furio Colivicchi GIORNATA DEL 24 GIUGNO 2022

Aritmie ventricolari complesse: approccio clinico

Vito Altamura

R =0:25.30 ReEEgRRsderRatteelpant Quando indirizzare un paziente con Fibrillazione Atriale
all’ablazione?

Moderatori: Furio Colivicchi, Domenico Gabrielli Ore 09.00-10.00 Claudio Pandozi

Gli anticoagulanti diretti sono veramente tutti uguali?

Elettrostimolazione cardiaca: nuove opportunita
Leonardo De Luca

Moderatori: Francesco Rocco Pugliese, Loris Roncon

g R Augusto Pappalardo
Possiamo precisare il rischio emorragico nel paziente anziano e fragile? Fioglazionel <l iCicE e .
) Y P ] Paolo Trambaiolo HFrEF: quando pensare alla modulazione
Carmine Riccio Il paziente oncologico della contrattilita cardiaca
flli){lllakz]!oneoatnale nel paziente con Sindrome Coronarica Acuta: A Carlo Pignalberi
WHO SIS ) - Sincope: percorsi diagnostici e scelte terapeutiche

Federico Nardi Diabete e Insufficienza renale Y

; - Stefano Aquilani

Massimo Uguccioni
Ore 15.30-16.45 Conclusioni

Ore 10.00-11.00 Furio Colivicchi

o ] , p uestionario di verifica apprendimento dei partecipanti
Moderatori: Pasquale Caldarola, Giuseppe Imperoli Moderatori: Giulio Speciale, Giuseppe Pajes Q PP P P

Chiusura del corso

Acido bempedoico: per quali pazienti?
Furio Colivicchi

Inclisiran: cosa puo cambiare?
Marcello Arca

Come superare l'inerzia terapeutica e ottimizzare la terapia
con statine?
Marino Scherillo

PCSK9 nel paziente con Sindrome Coronarica Acuta:
indicazioni e prospettive
Alessandro Aiello

Break

Ore 17.00-18.00

Moderatori: Roberto Ricci, Massimo Magnanti

Amiloidosi Cardiaca: una sintesi pratica
Cristina Chimenti

Il Rischio Residuo “non-lipidico” dopo Sindrome Coronarica Acuta
Stefano Urbinati

Cardioncologia: update per il clinico pratico
Irma Bisceglia

Fenotipi clinici e indirizzi terapeutici
Giovanni Pulignano

Come ottimizzare la terapia anti-ipertensiva: target e farmaci?
Antonella Velardi

Terapia Anti-ischemica: per quali pazienti?
Enrico Natale

Break

Ore 11.30-12.45

Moderatori: Nadia Aspromonte, Pasquale Perrone Filardi

| “Fantastici Quattro” in HFrEF :
li stiamo utilizzando nella pratica clinica?
Andrea Di Lenarda

Gli inibitori SGLT2: dalle evidenze alle scelte nella pratica clinica
Stefania Di Fusco

HFpEF: cosa possiamo veramente fare?
Piero Gentile

Nuove prospettive terapeutiche: il Vericiguat.
Marco Corda
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