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RICCARDO RADDINO



RAZIONALE

Con l'invecchiamento progressivo della popolazione, ci troviamo sempre piu spesso di fronte
pazienti fragili e comorbidi. Linsufficienza renale e il diabete mellito di tipo Il sono patologie
estremamente frequenti nei pazienti con fibrillazione atriale e spesso, visto il legame tra queste
due patologie, i pazienti fibrillanti sono contemporaneamente diabetici e con una funzione
renale compromessa.

Nonostante il rischio cardio-embolico connesso alla presenza di diabete e insufficienza renale,
I'utilizzo degli antagonisti della vitamina Kiin questo contesto € da sempre risultato problematico
a causa del rischio emorragico aumentato in questi pazienti e dell'effetto negativo sulla
funzionalita renale di questi farmaci. Negli ultimi anni l'introduzione degli anticoagulanti ad
azione diretta (DOACs) (Direct-acting oral anticoagulants) nella pratica clinica ha rivoluzionato il
paradigma di trattamento dei pazienti con fibrillazione Atriale e tromboembolismo venoso. Dati
recenti sembrano dimostrare un buon profilo di efficacia e sicurezza di questi farmaci nei
pazienti complessi e fragili e in particolare nei diabetici e nei pazienti con insufficienza renale.
Non ¢ chiaro perd quanto questi dati siano recepiti nella pratica clinica e quanto questi farmaci
vengano effettivamente utilizzati in questo gruppo di pazienti.

Il progetto intende avvalersi del contributo degli Specialisti che hanno maturato un‘esperienza
significativa nell'utilizzo dei DOACs (Direct-acting oral anticoagulants) per la condivisione di un
modello terapeutico assistenziale eventualmente esportabile in altre realta, che tenga conto
della letteratura e dell'innovazione introdotta dai DOACs (Direct-acting oral anticoagulants).
Ampio spazio verra destinato al coinvolgimento diretto dei discenti tramite sistemi interattivi
che ne stimoleranno la partecipazione.
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PROGRAMMA

19.00-19.10
Apertura lavori e introduzione al corso

19.10-19.25
Paziente complesso: rischi e paure infondate

19.25-19.40
Paziente stabile in Warfarin: come ci comportiamo?

19.40 - 20.00

Paziente con FA e diabete:

- Inquadramento fisiopatologico
- Il valore della protezione renale

20.00 - 20.15
Lo screening della FA: il rischio tromboembolico

20.15-20.35

Paziente con miopatia atriale: il futuro dell'anticoagulazione?

20.35-21.00
Discussione finale sulle tematiche trattate e take home message

DOCENT]

CLAUDIA AGABITI ROSEI
LUCA BETTARI
ENRICO CHIEFFO
PIETRO CONCARI
ALBERTO EMANUELLI
GIACOMO FADEN
DANIELE NICOLIS
SAVINA NODARI
RICCARDO RADDINO
ALFREDO SPOTTI
ERIKA TARAVELLI
FRANCESCA ZANI



CREDITI ECM

Il corso ha ottenuto 3 crediti ECM per Medici Chirughi Specializzati in:

Cardiologia; Ematologia; Geriatria; Medicina e Chirurgia di Accettazione e di Urgenza;
Medicina Interna; Neurologia; Medicina Generale (Medici di Famiglia); Malattie
dell’Apparato Respiratorio; Oncologia; Nefrologia, Malattie Metaboliche e Diabetologia

OBIETTIVO FORMATIVO IL PAZIENTE COMPLESSO
Linee guida - protocolli - procedure

PROVIDER ECM E SEGRETERIA ORGANIZZATIVA
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