
21 Novembre 2020

MODALITÀ DI ISCRIZIONE:
L’ iscrizione è gratuita.
Per iscriversi compilare l’apposito modulo di iscrizione al link: www.bit.ly/fibrillazioneatrialemessina. 
Dopo la compilazione il partecipante riceverà una mail riepilogativa di conferma.  
Il corso è riservato ad un massimo di 40 partecipanti.

ECM
ID ECM: 1452 – 294742
Crediti ECM: 6
Evento Res convertito in videoconferenza

MODALITÀ DI PARTECIPAZIONE:
Il Web-meeting sarà disponibile su piattaforma Zoom, il partecipante potrà seguire in tempo reale gli interventi, 
i relatori e le slide. Il partecipante riceverà dalla segreteria, il giorno prima dell’evento, il link per accedere al 
meeting. Sarà possibile interagire con il relatore inviando le domande tramite la chat dedicata.
Alla conclusione dei lavori il partecipante potrà compilare online il questionario scientifico finale per l’acquisizio-
ne dei crediti ECM (nel rispetto dei vincoli AGENAS).

Evento accreditato per:
- Medico chirurgo (Discipline: cardiologia; medicina interna; medicina generale (medici di famiglia); neurologia; 
cardiochirurgia; chirurgia generale; chirurgia  vascolare; neurochirurgia; anestesia e rianimazione; neuroradio-
logia; continuità assistenziale)
- Tecnico della fisiopatologia cardiocircolatoria e perfusione cardiovascolare

LA FIBRILLAZIONE
ATRIALE

TRA CUORE E CERVELLO

WEB MEETING

Lisciotto Turismo srl
Provider nazionale n. 1452
Via Garibaldi 106/a - 98122 Messina
Tel. 090/2982262
meetings@lisciotto.it
www.lisciottocongressi.it

CON IL CONTRIBUTO NON CONDIZIONANTE DI:

SEGRETERIA ORGANIZZATIVA E PROVIDER ECM

RESPONSABILI SCIENTIFICI
Prof. Rosa Musolino, Dr. Egidio Imbalzano



13,00 	 Tavola rotonda: Neurologo e Cardiologo Esperienze a confronto 
	 Moderatori: Scipione Carerj, Egidio Imbalzano, Rosa Musolino 
14,30 	 Conclusioni
 	

Compilazione questionario ECM on line

09,00 	 Fibrillazione atriale non valvolare e rischio tromboembolico 
	 Scipione Carerj 
09,30 	 La fibrillazione atriale in Stroke Unit 
	 Rosa Musolino 
10,00 	 Caso clinico: Loop recorder nella ricerca della fibrillazione atriale occulta 	
	 in paziente di 52 anni con ictus ischemico 
	 Paolo La Spina, Pasquale Crea 
10,15 	 Caso clinico: Indicazioni alla terapia con anticoagulanti orali diretti in 	
	 paziente di 88 anni con ictus ischemico 
	 Francesco Grillo, Antonio Ciacciarelli 
10,30 	 Discussione 

11,00 	 Utilizzo improprio dei bassi dosaggi di DOAC nella FA. I dati di registro e i 	
	 dati AIFA. 
	 Egidio Imbalzano 
11,30 	 Il ruolo delle interazioni nella terapia con DOAC nei pazienti politrattati 
	 Miriam D’Angelo
12,00 	 Caso clinico interattivo su paziente trattato con DOAC a basso dosaggio 
	 Renato Pardeo 
12,15 	 Caso clinico interattivo su apaziente politrattato 
	 Michele Creazzo 
12,30 	 Discussione 
 

III SESSIONE

II SESSIONE: ASPETTI CONTROVERSI DELLA GESTIONE DEL PAZIENTE NEL MONDO REALE 

RAZIONALE 

La Fibrillazione Atriale (FA) è l’aritmia cardiaca più frequente. Interessa l’1-2% della 
popolazione e le probabilità di sviluppare tale condizione aumentano con l’avanza-
re dell’età. La fibrillazione atriale affligge circ a 600.000 individui in Italia. 
La Fibrillazione Atriale è causa di circa il 25% degli ictus, e questi sono spesso più 
severi di un ictus provocato da altre cause. Il rischio di incorrere in un ictus non 
è uguale in tutti i soggetti ed aumenta con l’età avanzata, e con la presenza altri 
fattori di rischio. 
Il farmaco storicamente impiegato in Italia è il Warfarin, una sostanza molto effica-
ce nella riduzione del rischio di ictus (di circa il 60%), ma che richiede particolare 
attenzione a causa delle numerose interazioni con alimenti ed altri farmaci e la 
necessità uno stretto controllo tramite periodici esami del sangue. 
Un’alternativa efficace e sicura per la prevenzione dell’ictus è arrivata da qualche 
anno grazie ai Nuovi Anticoagulanti Orali (NAO), più maneggevoli e sicuri, in gra-
do di venire incontro alle esigenze di medici e pazienti. Questa nuova categoria 
farmacologica non richiede controlli ematici zioni con alimenti e altri medicinali, è 
somministrata a dosaggio fisso e presenta un ridotto rischio di emorragie cerebrali 
rispetto alla terapia tradizionale, dimostrando un buon rapporto costo-efficacia 

L’evento è strutturato in due sessioni di approfondimento: 
1- La relazione tra fibrillazione atriale non valvolare ed il rischio tromboembolico. 
La FA nei pazienti con ischemia cerebrale acuta e la presentazione dei dati relativi 
all’esperienza della Stroke Unit del Policlinico di Messina. 

2- Approfondimento sugli aspetti controversi della gestione della terapia antico-
agulante orale con un focus particolare sui dati di real life e sulle problematiche 
relative alla gestione del paziente politrattato. 
Durante il corso, per ognuna delle sessioni, saranno presentati e discussi alcuni casi 
clinici paradigmatici delle tematiche affrontate.
 

08,45 	 Collegamento, introduzione ed obiettivi del corso

I SESSIONE: MANAGEMENT DELLE EMERGENZE NEUROVASCOLARI 

PROGRAMMA


