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dalla teoria alla pratica in URO-ONCOLOGIA 2020

CONGRESSO ON-LINE INTERATTIVO - MODALITA FAD SINCRONA
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APS Associazione

PaliNUro

PAZIENTI LIBERI DALLE NEOPLASIE UROTELIALL

Nei sistemi sanitari dei paesi piu evoluti il coinvolgimento attivo dei pazienti, delle associazioni e dei gruppi di pazienti, nella
gestione del percorso terapeutico e assistenziale e nei processi istituzionali e regolatori svolge un ruolo importante nei rapporti
con tutti gli stakeholders del sistema salute: istituzioni sanitarie, payers, industria.

Grazie a questo coinvolgimento possono essere attuate politiche sanitarie piu mirate ed efficaci.

In Italia, da piu di sei anni, ’Associazione PaLiNUro sta seguendo un percorso a supporto dei pazienti affetti da patologie on-
cologiche dell’'urotelio, affiancandosi agli urologi, ai ricercatori e ai terapeuti per capire a che punto € la ricerca e quali siano le
prospettive di cura all’orizzonte. Alla base della filosofia di advocacy di PaLiNUro c’e il PATIENT ENGAGEMENT, approccio al paziente,
che va oltre i tradizionali concetti di aderenza terapeutica, compliance ed empowerment. Il P.E. & connesso infatti ai fattori psicosociali,
relazionali e organizzativi che favoriscono I'abilita del paziente di diventare piu attivo, consapevole e partecipativo nella gestione del
processo di cura.




Obiettivi
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» FOCALIZZARE I'attenzione sul “soggetto” Paziente

» FAVORIRE IL CONFRONTO E LA CONDIVISIONE sul carcinoma uroteliale tra i principali stakeholders coinvolti (compreso
il paziente): dalla diagnosi sintomatica al coinvolgimento degli specialisti fino alla fase di riabilitazione fisica e psicologica.

» Rendere il PAZIENTE PIU ATTIVAMENTE COINVOLTO nel suo percorso clinico per favorire la compliance alle terapie

» Fornire CONTINUI AGGIORNAMENTI sulle indicazioni e sugli strumenti formativi per migliorare modalita e linguaggio necessari
per una efficace collaborazione Medico - Paziente.

» SENSIBILIZZARE I'opinione pubblica e indirizzare i legislatori ad una maggiore attenzione nei riguardi delle problematiche e delle
complessita legate ai tumori dell’'urotelio nell'interesse dei pazienti attuali e futuri e piu in generale di tutta la societa.
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09.00 Registrazione dei partecipanti 11.50* Diagnosi precoce e follow-up per il tumore superficiale:
oltre la citologia urinaria
09.40 Benvenuto e Nuovi biomarcatori: criteri, vantaggi, opzioni, costi - B. Pardini
A. Necchi, D. Raggi e |l ruolo dell'anatomo patologo nel 2020 - R. Montironi, A. Cimadamore
09.50 Presentazione del congresso e introduzione alle sessioni parallele 1230 Termine Workshop
E. Fiorini
SESSIONE PARALLELA - TUMORE INFILTRANTE - MIBC
SESSIONE PARALLELA - TUMORE SUPERFICIALE - NMIBC *Interventi Supportati dal sistema interattivo Q-Now
*Interventi supportati dal sistema interattivo Q-Now Tutor: E. Fiorini
Tutor: A. Boni
10.00 Stato dell’arte e prospettive nel trattamento neoadiuvante della malattia
10.00 La “sorveglianza attiva” e I'impiego delle alternative alla TURB muscolo-infiltrante
nella malattia superficiale P. Giannatempo
R. Hurle
10.15* Interazione tra sistema immunitario e tumore
10.20 Caso clinico: programma “Bladder-Sparing” nel trattamento conservativo R. lacovelli
della neoplasia vescicale
S.M. Di Stasi 10.35 Pianificazione del percorso riabilitativo prima della chirurgia
R. Rinaldi
10.45 Malattia refrattaria a BCG: quali alternative oggi per il paziente?
M. Ferro 10.50* Ricostruzione: derivazione esterna o neovescica? La posizione degli urologi
e i desiderata dei pazienti: profilo del paziente candidabile all neovescica
11.00* “Il porto delle nebbie” / “Il sole a mezzanotte” = Parliamo di instillazioni L. Da Pozzo
endovescicali. Quali e quanti sono i pazienti che ne traggono reale beneficio?
M. Maffezzini 11.10* Urostomia: problemi, prevenzione e soluzioni
R. Rinaldi
11.20 Immunoterapia nella malattia “BCG refractory” e non solo: USA batte
Europa 1-0, quali evidenze? 11.20 Come funziona una neovescica
D. Raggi e Addestramento e gestione della neovescica per prevenire le complicanze
- M. Rossini
11.40* Lalimentazione nel paziente affetto da malattia superficiale: e Lo studio “Ospedale Magenta — PaLiNUro” - G. Mombelli

la terapia integrata
M. Rigo
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11.45 Cistectomia robotica: prospettiva futura o nuovo standard di trattamento?
A. Gallina

12.00 Alimentazione e Integratori per la gestione degli effetti collaterali da terapie
oncologiche
M. Rigo

12.10 Caso clinico: Preservazione della vescica urinaria (terapia trimodale)
B. Jereczek

ASSEMBLEA GENERALE
Tutor: E. Fiorini

13.00* TAVOLA ROTONDA INTERATTIVA - (non accreditata ai fini ECM)
Coordinatore: F. Diomede
Discussants: D. Bardellotto, R. Carone, R. Ceccarelli, A. Pongolini, S. Schiatti
La parola ai pazienti: la protezione per I'incontinenza. Il “paziente”
e soddisfatto di quanto offre il mercato?
Contributo di PaLiNUro per il miglioramento. Fornitura pannoloni e presidi
uguale per tutte le Asl di ltalia

13.30 Funzionalita renale: prevenzione del danno e accorgimenti nel paziente
cistectomizzato
L. Cosmai

13.45 INPS - Nuove Linee Guida per un’equa assegnazione dell’invalidita delle
persone affette di Tumore della Vescica
S. Vagnarelli

14.00 Conclusioni finali e chiusura dei lavori
E. Fiorini, M. Maffezzini, A. Boni

DOCENTI

Daniela Bardellotto - Associazione Palinuro - Milano

Roberto Carone - Presidente FIC

Rosina Ceccarelli - Presidente AIURO

Alessia Cimadamore - Ospedali Riuniti - Ancona/Universita Politecnica delle Marche
Laura Cosmai ASST - Santi Paolo e Carlo - Milano

Luigi Filippo Da Pozzo - Azienda Ospedaliera Papa Giovanni XXIII - Bergamo
Savino Mauro Di Stasi - AOU Policlinico Tor Vergata - Roma

Francesco Diomede - Presidente FINCOPP

Matteo Ferro - Istituto Europeo di Oncologia - Milano

Zino Ferro - Fondazione IRCCS Istituto Nazionale dei Tumori - Milano

Edoardo Fiorini - Presidente Associazione Palinuro

Andrea Gallina - IRCCS Ospedale San Raffaele - Milano

Patrizia Giannatempo - Fondazione IRCCS Istituto Nazionale dei Tumori - Milano
Rodolfo Hurle - Istituto Clinico Humanitas - Rozzano

Roberto lacovelli - Policlinico Gemelli - Roma

Barbara Jereczek - Istituto Europeo di Oncologia - Milano

Massimo Maffezzini - ASST Ovest Milanese - Milano

Gabriella Mombelli - Ospedale Civile G. Fornaroli - Magenta

Rodolfo Montironi - Ospedali Riuniti - Ancona

Andrea Necchi - Fondazione IRCCS Istituto Nazionale dei Tumori - Milano
Barbara Pardini - [talian Institute for Genomic Medicine - Torino

Annamaria Pongolini - Associazione PaLiNUro - Milano

Daniele Raggi - Fondazione IRCCS Istituto Nazionale dei Tumori - Milano
Manuela Rigo - Studio medico Intorno a Lei - Bernareggio (Ml)

Rossana Rinaldi - Ospedale Bolognini - Seriate (BG)

Mattia Rossini - Ospedale Civile G. Fornaroli - Magenta

Simone Schiatti - ARIA S.p.A. - Azienda Regionale per I'lnnovazione e gli Acquisti
Silvio Vagnarelli - Inps, Fil. Metropolitana di Milano



RESPONSARTILE SCIENTIFICO

Daniele Raggi, Fondazione IRCCS - Istituto Nazionale dei Tumori di Milano

CREOTTI FORMATIVI Ecm
Dueci Promotion S.r.l., Provider ECM n. 1463, ha accreditato |
seguenti figure professionali:

incontro per le

e Medico Chirurgo specializzato in: Anatomia patologica. Chirurgia generale.
Ematologia. Ginecologia e ostetricia. Malattie dellapparato respiratorio.
Medicina generale. Medicina nucleare. Oncologia. Psicologia. Radiodiagnostica.
Radioterapia. Urologia.

¢ Psicologo specializzato in: Psicologia. Psicoterapia

o Infermiere

*Si ricorda che ai fini dellacquisizione dei crediti formativi ECM & obbligatorio
aver preso parte all'intero evento formativo (100% dell’attivitd formativa); aver
compilato la documentazione in ogni sua parte; aver superato il questionario di
valutazione ECM (minimo 75% di risposte esatte).

SEGRETERIA ORGANIZZATIVA E PROVIDER 1463
Dueci Promotion

Via Santo Stefano, 75 - 40125 Bologna

Tel 051.4841310 - fax 051.247165
abianconi@duecipromotion.com
ddevivo@duecipromotion.com

www.duecipromotion.com

OBTIETTIVO FORMATIVO:

Documentazione clinica. Percorsi clinico-assistenziali diagnostici e riabilitativi,
profili di assistenza - profili di cura

PER PARTECTIPARE AL CONGRESSO.

Liscrizione al congresso & possibile esclusivamente dal sito:
www.duecipromotion.it > corsi > titolo del corso > registrati On-Line.

Il convegno si svolgera esclusivamente online il giorno 14 Novembre dalle ore
09:00 alle ore 15:00 (con una breve pausa dalle 12.30 alle 13.00) accedendo
all’'indirizzo: www.patientengagement2020.it

Il giorno dell’evento ricevera tramite e-mail un link personalizzato. Cliccando
su quest'ultimo accedera direttamente al portale. Durante il corso si potra
interagire con i relatori attraverso le modalita interattive previste durante I'intero
svolgimento del congresso. Al termine dell’incontro si potra eseguire il questionario
di apprendimento ECM, semplicemente cliccando sul link che comparira sullo
schermo automaticamente.

APS Associazione



