X d
Provider ECM n.1344 “essye’

Italian Medical Research I M R o

ecmitalianmr.it

Multidisciplinarieta
nel trattamento del
tumore uroteliale
12 dicembre 2022 - 9.00/16.30

ARNAS Ospedale Civico Di Cristina
Pa Ie rm o Benfratelli — Aula Multimediale

CREDITI Dott. Livio Blasi
ECM Dott. Gianfranco Savoca

6 Responsabili Scientifici

Obiettivo formativo: Applicazione nella pratica quotidiana dei principi e delle procedure

dell'evidence based practice (EBM - EBN - EBP) [1] | Destinatari: Medico Chirurgo (tutte le
specializzazioni), Biologo, Farmacista.




Razionale

Il carcinoma uroteliale & la decima causa di cancro nel mondo. Si stimano circa 549000 nuovi
casi e 200000 morti all'anno. In ltalia sono stati registrati circa 25.500 nuovi casi di tumore della
vescica (20.500 tra gli uomini e 5.000 tra le donne), pari al 10,5% e al 3% di tutti i tumori incidenti,
rispettivamente. La neoplasia interessa prevalentemente I'eta anziana ed il sesso maschile: negli
uomini infatti € la quarta sede piu frequente dopo i 50 anni.

Lo scenario terapeutico del carcinoma uroteliale € in continua evoluzione. Lintroduzione di
nuovi farmaci e il trattamento multidisciplinare della neoplasia, ha contribuito a prolungare in maniera
considerevole la sopravvivenza globale dei pazienti, mantenendo un’adeguata qualita della vita.
Questo evento ha l'obbiettivo di approfondire gli avanzamenti raggiunti nel trattamento della
neoplasia vescicale localizzata e metastatica, come la scelta del trattamento adiuvante e
neoadiuvante al trattamento chirurgico, lo sviluppo di strategie di immunoterapia di mantenimento o
sequenziali alla chemioterapia di | linea, e la necessita di promuovere la multidisciplinarieta nell’ottica

della personalizzazione del trattamento.

Programma

9.00 | Registrazione
9.25 | Saluti dalla direzione

1° sessione

9.30 | Epidemiologia del tumore uroteliale in
Sicilia — A. Usticano

10.05 [ Il ruolo del nutrizionista — R. Guggino

10.20 | Tavola Rotonda — argomenti prima
sessione — tutti i relatori

10.45 | coffee break

2° sessione
Moderatori: A. Simonato, N. Borsellino

11.00 | La resezione vescicale: step fondamentale
nella stadiazione — V. Serretta

1115 | Lapproccio chirurgico al tumore vescicale
infiltrante — G. Savoca

11.30 | Update del trattamento dei pazienti affetti da
neoplasia Uroteliale localizzata muscolo infiltrante
e metastatica — C. Messina

11.45 | Tavola Rotonda — argomenti seconda
sessione — tutti i relatori

3° sessione
11.55 | Rapporto Ospedale Territorio —
S. Amato

Con il contributo non condizionante di
GOLD

12:05 | Il punto di vista del medico di medicina
generale — L. Galvano

1215 | Unmeet needs clinici e dei pazienti —
Associazione Palinuro

12.25 | La voce dei pazienti — V. Bommarito
12.40 | Il ruolo dello psico-oncologo —

A. Di Pasquale

12.50 | Tavola Rotonda — argomenti terza sessio-
ne — tutti i relatori

13.00 | light lunch

4° sessione

13.45 | Tavola rotonda con presentazione
casi clinici con snodi decisionali Partecipano:
A. Armenio, L. Blasi, N. Borsellino, E. Caldarera,
G. Cicero, F. Curto, A. Daidone, |. Fazio,
V. Gebbia, A. Lupo, C. Messina, G. Mortellaro,
F. Piazza, G. Savio, G. Savoca, V. Serretta,
A. Simonato, M. Spada, L. Spinnato, F. Verderame
1° caso clinico: tumore uroteliale superficiale —
S. Romeo

2° caso clinico: tumore uroteliale infiltrante —
D. Galanti

3° caso clinico: tumore uroteliale metastatico —
A. Pepe

16.20 | Take home messages e Conclusioni —
G. Savoca, L. Blasi

16.30 | TEST ECM
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