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PROGRAMMA

13.00 Registrazione partecipanti all’aula virtuale 

14:00 Apertura dei lavori e introduzione al corso: S. Berti

I SESSIONE

14.15 Valvulopatia aortica: la TAVI verso il basso rischio  M. Ravani

14.35 Approccio percutaneo alla valvulopatia mitralica: tecniche più semplici e più efficaci  T. Gasbarri

14:55 Aneurisma dell’aorta toraco-addominale: approccio endovascolare in mano al cardiologo  A. Rizza, M. Murzi 
15:15 Discussione  C. Palmieri, M. Ciardetti

15:45 Collegamento live dalla sala di Emodinamica  A. Al Jabri, G. Trianni, T. Gasbarri

16:00 Pausa

II SESSIONE

16:10 Rischio tromboembolico nella fibrillazione atriale con i DOAC: i vari setting  M. Coceani

16:30 Collegamento live dalla sala di Emodinamica  S. Berti, L. E. Pastormerlo

16:50 Dislipidemie. Target LDL 55 mg/dl: come raggiungerlo? Le novità in arrivo  A. R. De Caterina

17:10 Conclusioni 

17:20 Compilazione questionario ECM on line

17:30 Fine Lavori
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RAZIONALE SCIENTIFICO
Malgrado il 2020, il treno delle novità della cardiologia non si è fermato... E sono tre i binari su cui il treno viaggia.
Il primo riguarda le novità in ambito di cardiologia Interventistica strutturale. Se la TAVI è ormai acquisita sia tecnicamente che culturalmente nella mente del 
cardiologo, il 2020 ha portato importanti novità nell’ambito della valvulopatia mitralica, con tecniche sempre più “user-friendly” per l’operatore e più efficaci 
per il paziente. E non dimentichiamoci della patologia aneurismatica dell’aorta, ormai saldamente nelle mani del cardiologo. Il secondo binario è quello della 
strategia antitrombotica. Ad oggi è infatti disponibile una fitta schiera di opzioni per il Cardiologo e il Medico di Medicina Generale, in ambiti diversi e che 
nemmeno esistevano due decadi fa. Il warfarin è ormai stato progressivamente sostituito dagli anticoagulanti orali ad azione diretta, più pratici e soprattutto 
più sicuri per i nostri pazienti. Le novità riguardano soprattutto la semplificazione della terapia di associazione tra anticoagulanti e antiaggreganti. E dove 
non è possibile utilizzare gli anticoagulanti orali per l’elevato rischio emorragico non dimentichiamoci dell’opzione dell’esclusione percutanea dell’auricola 
sinistra, la fonte emboligena quasi esclusiva dei coaguli nella FA. Da ultimo le nuove strategie ipolipemizzanti. Dopo anni di sola statina, ormai l’associazione 
statina-ezetimibe ha consentito di avvicinarsi al nuovo target LDL < 55 mg/dl delle Linee Guida Internazionali. Ma se vogliamo essere così ambiziosi per i 
nostri pazienti dobbiamo usare sempre di più gli inibitori del PCSK-9 e, in arrivo per il 2021, l’acido bempedoico. L’obiettivo di questo incontro è quindi di 
focalizzare la nostra attenzione sul concatenarsi tra opzioni farmacologiche e opzioni trans catetere della cardiologia del 2020.


