“GOL FIATO CORTO”

LOSTRUZIONE DELLE VIE AEREE E LE SUE IMPLICAZIONI.
UN LUNGO CAMMINO SINO ALLINSUFFICIENZA RESPIRATORIA
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B esentdiZione,

Caro/a Collega,
Oggi, si parla molto di costi e spesa sanitaria e poco di medicina.
Voglio farlo anch'io, anche se brevemente, nella parte iniziale della presentazione di questo convegno.
Quanto investono le singole nazioni per la spesa sanitaria?
Il riferimento unico e preciso si esprime in percentuale del PIL ( prodotto intemo lordo ).
Nei Paesi dell'OCSE, in testa alla graduatoria troviamo gli Stati Uniti d’America con > 15%.
La nostre sorelle nazioni europee, come Germania, Francia, Svizzera si assestano a circa I'11%.
LU'ltalia nel 2008 ha investito per la spesa sanitaria il 6,8% del PIL. Peggio di noi nazioni come Turchia e
Messico, con circa il 6%.
Spesso, ¢l viene detto che in Sicilia la spesa sanitaria é eccessiva. In termini assoluti pud essere vero
( siamo la 4" regione dopo Lombardia, Lazio e Campania ).
Ma, se consideriamo la spesa pro-capite, con riferimento alla popolazione residente, la Sicilia passa al 13*
posto in graduatoria tra regioni e province autonome, addirittura sotto la media nazionale
( Sicilia: 1672 euro vs Italia media nazionale: 1688 euro - dati del 2006 ).
N.B: questi dati possono essere verificati da tutti, in quanto dati ufficiali del Ministero della Salute.
Le malattie respiratorie, caratterizzate dall'ostruzione delle vie aeree, rappresentano un capitolo
importante della Pneumologia.
Sono noti | dati statistici e le proiezioni, con relative stime entro il 2020, riguardanti tali patologie.
Ad esemplo, ricordo che la BPCO diventera, a livello mondiale, la 3 causa di mortalita.
Ostruzione delle vie aeree significa anche parlare di patologie respiratorie sonno-correlate e di asma
bronchiale.
Le prime tanto sottodiagnosticate quanto altamente pericolose, se non trattate.
La seconda, ormal da tempo riconosciuta come malattia cronica infiammatoria delle vie aeree, che sta
mostrando una intrinseca dinamicita clinica ed etiologica e che, tuttavia, resta sempre una
malattia sottotrattata.
Ed infine, l'insufficienza respiratoria che é in netto incremento e che rivendica una crescente e
preoccupante attenzione da parte del mondo sanitario, con costi
) di gestione sempre maggiori.
B La corretta gestione dei pazienti affetti da patologie ostruttive

| delle vie aeree necessita di una sempre maggiore collaborazione
| tra specialista pneumologo e medico di medicina generale, con
il possibile coinvolgimento, nelle fasi avanzate della malattia, di
1| altre figure specialistiche.
Proprio il ricorso alle specifiche competenze dello specialista
8 pneumologo, unite alle esperienze ed alle professionalita delle
altre figure sanitarie, permettera di ottenere una visione a 360°
| delle problematiche assistenziali per tali patologie, a tutto
| vantaggio dei pazienti e, a mio avviso, anche dell'ottimizzazione
delle risorse e del contenimento, a lungo termine, delle spese.
Spero tanto di non vedere, in futuro, un paziente affetto da
asma o BPCO o insufficienza respiratoria, assistito in ospedale, in
un reparto di oculistica o di ostetricia.
Ti ringrazio per la partecipazione al convegno e mi auguro che
| possa tormarti utile ed essere di tuo gradimento.

Buon lavoro!

Calogero D’Elia




Programmaeeentico

Venerol 28 Gennao 2011

13.30 Registrazione dei partecipanti
Presentazione del corso ed inizio lavori

I SessioNE
INSUFFICIENZA RESPIRATORIA (PARTE 1)

Mooeratori: C. D’Eun - G. FErraARA - G. MANGANO

14.00 Ostruzione delle alte vie aeree nel sonno: sintomi e diagnosi.
0. Marrone

14.30 Il supporto meccanico nel trattamento delle OSA. Quale ruolo alla

terapia medica e chirurgica?
G. Insalaco

15.00 Linsufficienza respiratoria nell'ostruzione bronchiale: quali cause?
M. Sugamiele

15.30 Gestione territoriale dell’insufficienza respiratoria: esperienza in Sicilia
R. Contiguglia

16.00 Discussione - Confronto con gli esperti

IT Sessione
INSUFFICIENZA RESPIRATORIA (PARTE 11)

Mooeratori: A. Corrapo - E. Di MARCO - S. MIRABELLA

17.00 Scambi gassosi ed alterazione dell’equilibrio acido-base: |'importanza
della giusta interpretazione emogasanalitica.
G. Sciarabba

17.30 Insufficienza respiratoria acuta parziale: dalla fisiopatologia al
contributo del trattamento ventilatorio.
E. Virone




Arodcunuil Selsnsifiey

18.00 Insufficienza respiratoria acuta globale: ['efficacia della ventilazione
meccanica non invasiva. Fino a quando si puo evitare l'intubazione?
A. Giordano

18.30 Ventilazione meccanica non invasiva: modelli organizzativi e
tecnologia. Cosa € necessario rivedere?
S. Marchese

19.00 Discussione - Confronto con gli esperti

20.00 Conclusione 1* giornata

Sasato 29 Gennao 2011

I SessioNe
OsTRUZIONE BRONCHIALE (PARTE 1)

Mooerators: L. Gawvano - S. Sanci - G. Sunseri

08.30 Rinite allergica ed ostruzione bronchiale. Un lungo rapporto.
R. Natoli

09.00 Fisiopatologia dell’asma bronchiale: l'importanza dell’inflammazione
nelle piccole vie aeree.
N. Scichilone

09.30 Le criticita assistenziali nell’Asma bronchiale. Terapia medica ed
educazionale nel territorio. Faccia a faccia Specialista e Medico di
Medicina Generale
B. Di Silvestre - P. Pipitone

10.15 Discussione - Confronto con gli esperti

10.30 Coffee break

10.45 Lettura magistrale: Ambiente e respiro
G. Viegi




ProgrammaneGentifico

IT SessionNE
OsTRUZIONE BRONCHIALE (PARTE 11)

MooeraTorl: V. Bewua - F. MaGLI0zz0

11.15 - 11.45 BPCO: patologia dei polmoni con effetti sistemici. Il ruolo della
flogosi cronica
A. Pennisi

11.45 - 12.30 La riacutizzazione della BPCO: che fare? Tra assistenza
territoriale ed ospedaliera. Faccia a faccia Specialista e Medico
di Medicina Generale
F. Lombardo - A. Miraglia

12.30 - 13.00 Discussione - Confronto con gli esperti

IIT Sessione
OSTRUZIONE BRONCHIALE (PARTE 111)

MooERATORI: C. CARAMAZZA = A. MANGIACAVALLO

14.00 - 14.30 La valutazione funzionale dell’ostruzione bronchiale: tra FEV1
e qualita di vita.
G. Di Marco

14.30 - 15.00 L'ostruzione bronchiale: reversibilita e non reversibilita nella
realta clinica.
N. Crimi

15.00 - 15.30 Prospettive terapeutiche nell’ostruzione bronchiale: dalle
certezze del presente alle speranze del domani nella terapia

dell’asma e della BPCO.
C. D’Elia

15.30 - 16.00 Discussione - Confronto con gli esperti
16.00 - 16.30 Test Verifica Apprendimento e chiusura del convegno.
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Evento Formativo E.C.M. n* 873
uﬂB-C-M- crediti assegnati 11 i ?g Soha

Malattie dell’ apparato Respiratorio;
= Medicina interna;
- Anestesia e Rianimazione;

Wmuﬂmzmwomgoxcm:
9 ee H
- Lunch;

- Badge;
- Attestato di partecipazione;
- Attestato ECM (crediti formativi);

- Kit congressuale.
Saranno iscritti i primi 100 partecipanti secondo l'ordine di presentazione della scheda d'iscrizione;
Modalita d'iscriz c 0 sul sito web: www. .com

Criteri I'a zione dei crediti:
| caﬁi 5ormatM saranno assegnati a coloro regolarmente iscritti e secondo i seguenti criteri:
- Verifica dell'effettiva permanenza in sede congressuale durante tutta L'attivita formativa;

- Compilazione e consegna del questionario di verifica apprendimento debitamente firmato;
- Compilazione e consegna della scheda di valutazione;
- Verifica dell'effettivo raggiungimento del numero minimo di risposte esatte previste nel questionario.

La Cicacongress registrera presso il Co.Ge.A.P.S. tutti | crediti assegnati e fara debita segnalazione del
medici sponsorizzati,
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