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Cari Amici,

Il nostro congresso nazionale cade in un momento particolare di crisi economica 
e sociale. Il nostro ruolo ed i nostri servizi di emergenza diventeranno sempre 
più un punto di riferimento per la popolazione che non trova risposte adeguate 
ai bisogni di salute ed anche alle necessità di assistenza sociale sul territorio. 
Pertanto il congresso diventa l’occasione per incontrarci, per discutere dei 
nostri problemi e non ultimo, per fare squadra.
Abbiamo ottenuto la specialità che rappresenta non solo un importante 
riconoscimento accademico ma soprattutto il necessario riconoscimento del 
nostro ruolo di “case manager” sul territorio e nel Dipartimento di Emergenza. Il 
DEA è sicuramente il luogo del “sistema” ospedale-territorio che più necessita 
di un approccio al paziente sia multidisciplinare sia per intensità di assistenza e 
cura da parte dei professionisti impegnati: tuttavia la nostra figura rappresenta 
la garanzia al paziente di un adeguato percorso diagnostico-terapeutico ed 
anche assistenziale. 
Proprio per questi motivi e perché crediamo nei valori dello scambio culturale 
paritario, anche quest’anno il “panel” dei relatori invitati è composto da 
specialisti di valore nazionale ed internazionale proveniente dalle diverse 
specialità coinvolte nell’approccio al paziente in condizioni di emergenza e 
urgenza. Abbiamo dato adeguato spazio all’utilizzo e alla diffusione delle 
“nuove” tecnologie in campo diagnostico e di aggiornamento clinico, abbiamo 
affrontato sia problemi emergenti, sia update su controversie scientifiche 
ed operative: per questo abbiamo mantenuto la formula vincente dell’ultima 
edizione con workshop e controversie in rapida ed agile successione.
Non abbiamo infine dimenticato gli aspetti organizzativi che ci vedono impegnati 
ogni giorno e che trovano un’Italia frammentata sia nei modelli sia nel governo 
sanitario, che rende così difficile un’omogeneizzazione delle nostre strutture.
Prima di invitarvi ad una grande ed attiva partecipazione e certi di un 
nuovo successo nei numeri, lasciatemi fare un ringraziamento personale 
al dottor Fernando Schiraldi nostro past-president che anche quest’anno 
ha curato personalmente il programma del congresso.
Buon lavoro a tutti

Il Presidente SIMEU
Giorgio Carbone

Lettera del Presidente
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Tavole Sinottiche Corsi

GIOVEDI’ 18 OTTOBRE 2012 
ORARIO SALA DEI BASTIONI 

E SALA 5 
SALA DEL PARCO 1 SALA DELL’OROLOGIO 

E SALE 7 - 8 - 9 
SALA DELLA MARINA 2 SALA DELLA VECCHIA 

PESCHERIA
SALA DEL PARCO 2
 E SALA DEL FARO 

SALA DELLO SQUERO SALA
DEL LAVATOIO

SALA DELLA MARINA 1 SALA DEL BORGO 1 SALA DEL BORGO 2

  8.00 - 9.00 8.00 - 13.15
Advanced 

Cardiovascular Life 
Support

Corso “Retraining”

8.15 - 13.00
Corso Base 

Management delle 
strutture di Pronto 

Soccorso e Medicina 
d’Urgenza 

8.15 - 13.00
Acute Critical 

Care simulazione e 
principi CRM

8.30 - 12.50
Corso Base    

Sedazione ed 
analgesia  in urgenza

8.30 - 13.00 
Corso Base
Equilibrio

acido-base, ossigeno, 
fluidi, elettroliti

8.30 - 13.00 
Corso Base

L’insufficienza 
respiratoria acuta 
mediante cpap in 

emergenza 

8.30 - 13.00 
Corso Base

Elettrocardiografia in 
area di emergenza

8.45 - 13.00
Corso Teorico 

Pratico di Base
La ferita e la sutura 
in Pronto Soccorso

9.00 -13.00
Corso Base

Ecografia applicata 
per infermieri 

9.00 - 14.00
Ecografia clinica 

in emergenza-
urgenza. Esame di 

certificazione
  9:00 - 10:00

10:00 - 11:00

11:00 - 12:00

12:00 - 13:00

13:00 - 14:00 PAUSA PRANZO PAUSA PRANZO

14:00 - 15:00 14.15 - 18.00   
Advanced 

Cardiovascular Life 
Support

Corso “Retraining”

Corso Base
 Management delle 
strutture di Pronto 

Soccorso e Medicina 
d’Urgenza 

14.00 - 17.30 
Acute Critical Care 

siulazione e principi 
CRM

14.00 - 17.30 
Corso Base    

Sedazione ed 
analgesia  in urgenza

13.30 - 17.00
Corso Base
Equilibrio

acido-base, ossigeno, 
fluidi, elettroliti

14.00 -16.45
Corso Base

L’insufficienza 
respiratoria acuta 
mediante cpap in 

emergenza

14.30 - 17.30
Corso Base

Elettrocardiografia in 
area di emergenza

14.00 - 17.30
Corso Teorico 

Pratico di Base
La ferita e la sutura 
in Pronto Soccorso

14.00 - 17.00
Corso Base

Ecografia applicata 
per infermieri 

14.00 - 17.00
La formazione in 

ecografia clinica in 
emergenza-urgenza15:00 - 16:00

16:00 - 17:00
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GIOVEDI’ 18 OTTOBRE 2012
ORARIO SALA DELLA PIAZZA            SALA  DEL TEMPIO 2            SALA DEL TEMPIO 1 

17.00 - 18.15 THE MICRO-WORLD OF CRITICAL CARE EMOSTASI E COAGULAZIONE UPDATE SUL TRIAGE  

18.15 - 19.30 TAVOLA ROTONDA
 LA MEDICINA D’URGENZA: RUOLO CARDINE TRA OSPEDALE E TERRITORIO 

    19.30                         Cocktail di benvenuto in area espositiva Cocktail di benvenuto in area espositiva

Tavole Sinottiche
                          Congresso

VENERDI’ 19 OTTOBRE 2012
ORARIO SALA DELLA PIAZZA SALA  DELLA  MARINA  SALA DEL TEMPIO 1 SALA DEL TEMPIO 2 SALA DEL BORGO SALA DEL PARCO SALA DELL’OROLOGIO SALA DELLA VECCHIA PESCHERIA SALA DEL LAVATOIO SALA DEL FARO SALA DEI BASTIONI SALA DELLO SQUERO

9.00 - 10.30 ARRESTO - 
PERIARRESTO

TRAUMA CRANICO AREA GIOVANI
8.30 - 10.30

 RICERCA CLINICA: DA DOVE SI 
INIZIA? UN'INTRODUZIONE ALLA 
METODOLOGIA DELLA RICERCA

9.00 - 14.00
WORKSHOP

9.00 - 13.00
CONTROVERSIE E 

NOVITA'

9.00 - 13.00
WORKSHOP 

SESSIONE 
COMUNICAZIONE ORALE 

9.00 - 10.10 
GESTIONE DEL 

TRAUMA

SESSIONE 
COMUNICAZIONE ORALE 

9.00 - 12.40
EVIDENCE BASED 

NURSING

9.00 - 10.00
INCONTRO SUL 

MONITORAGGIO
E VALUTAZIONE 
DELLO SHUNT E
V/Q MISMATCH

9.00- 11.00
WORKSHOP

VENTILAZIONE E 
FISIOPATOLOGIA 

DELL’INSUFFICIENZA 
RESPIRATORIA

10.30 - 12.00 CONTROVERSIES 
IN SHOCK AND 
MONITORING

MAXIEMERGENZE AREA GIOVANI
10.45 - 13.50

CIO' CHE NON TI INSEGNANO 
MAI. ASPETTI LEGALI IN 
MEDICINA D'URGENZA

SESSIONE 
COMUNICAZIONE ORALE  

10.20 - 13.20
MANAGEMENT 

DELLE STRUTTURE 
DI EMERGENZA 

URGENZA

12.00 - 13.30 EMBOLIA 
POLMONARE

POLITRAUMA 12.30 - 14.00
RIUNIONE 

ORGANIZZATIVA 
GRUPPO DI STUDIO 

ACPE

13.30 - 15.00 PAUSA PRANZO PAUSA PRANZO

DISCUSSIONE POSTER DISCUSSIONE POSTER

LUNCH SESSION 
NUOVE STRATEGIE 

TERAPEUTICHE 
NELL’AMBITO DEL RISCHIO

TROMBOEMBOLICO

LUNCH SESSION 
   IL DOLORE IN 

PRONTO SOCCORSO: 
ESPERIENZE
SUL CAMPO

13.00 - 14.30
LUNCH SESSION 

NIV NEL 
TERRITORIO:

SI PUO’

AREA GIOVANI
14.15 - 18.00

TAVOLA ROTONDA
LA SCUOLA DI SPECIALIZZAZIONE

IN MEDICINA
D’EMERGENZA-URGENZA;

LUCI ED OMBRE DI
UN PERCORSO FORMATIVO

IN DIVENIRE

14.30 - 15.30
WORKSHOP 

POLITRAUMA: APPROCCIO 
PRATICO IN PRONTO 

SOCCORSO

14.30 - 18.30
CONTROVERSIE E 

NOVITA'

14.30 - 18.30
 WORKSHOP   

 

SESSIONE 
COMUNICAZIONE ORALE 

14.30 - 16.50
PERCORSI CLINICO 

ASSISTENZIALI

SESSIONE 
COMUNICAZIONE ORALE 

14.30 - 16.50
IMAGING IN 
EMERGENZA 

URGENZA

15.00 - 16.30 IL DOLORE IN 
PRONTO SOCCORSO 

E MEDICINA 
D’URGENZA

URGENZE ADDOMINALI 15.00 - 18.00
 WORKSHOP 

15.00 - 17.00
WORKSHOP

VENTILAZIONE E 
FISIOPATOLOGIA 

DELL’INSUFFICIENZA 
RESPIRATORIA

15.30- 17.00
WORKSHOP:

LA DEFIBRILLAZIONE DI 
PUBBLICO ACCESSO16.30 - 18.00 SEPSIS L’ORGANIZZAZIONE E 

IL MANAGEMENT DEI 
FLUSSI: L’ESPERIENZA DEL 

VISUAL HOSPITAL

SESSIONE 
COMUNICAZIONE ORALE  

17.00 - 18.10
RICERCA, RISK 
MANAGEMENT

17.00 - 18.30
CASUAL MEETING  

IL TROMBOEMBOLISMO 
VENOSO IN PRONTO 

SOCCORSO

Servizio di Open Bar presso l’Area Espositiva dalle ore 10.30 alle ore 11.30 e dalle ore 16.30 alle ore 17.30
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PRONTO SOCCORSO: 
ESPERIENZE
SUL CAMPO

13.00 - 14.30
LUNCH SESSION 

NIV NEL 
TERRITORIO:

SI PUO’

AREA GIOVANI
14.15 - 18.00

TAVOLA ROTONDA
LA SCUOLA DI SPECIALIZZAZIONE

IN MEDICINA
D’EMERGENZA-URGENZA;

LUCI ED OMBRE DI
UN PERCORSO FORMATIVO

IN DIVENIRE

14.30 - 15.30
WORKSHOP 

POLITRAUMA: APPROCCIO 
PRATICO IN PRONTO 

SOCCORSO

14.30 - 18.30
CONTROVERSIE E 

NOVITA'

14.30 - 18.30
 WORKSHOP   

 

SESSIONE 
COMUNICAZIONE ORALE 

14.30 - 16.50
PERCORSI CLINICO 

ASSISTENZIALI

SESSIONE 
COMUNICAZIONE ORALE 

14.30 - 16.50
IMAGING IN 
EMERGENZA 

URGENZA

15.00 - 16.30 IL DOLORE IN 
PRONTO SOCCORSO 

E MEDICINA 
D’URGENZA

URGENZE ADDOMINALI 15.00 - 18.00
 WORKSHOP 

15.00 - 17.00
WORKSHOP

VENTILAZIONE E 
FISIOPATOLOGIA 

DELL’INSUFFICIENZA 
RESPIRATORIA

15.30- 17.00
WORKSHOP:

LA DEFIBRILLAZIONE DI 
PUBBLICO ACCESSO16.30 - 18.00 SEPSIS L’ORGANIZZAZIONE E 

IL MANAGEMENT DEI 
FLUSSI: L’ESPERIENZA DEL 

VISUAL HOSPITAL

SESSIONE 
COMUNICAZIONE ORALE  

17.00 - 18.10
RICERCA, RISK 
MANAGEMENT

17.00 - 18.30
CASUAL MEETING  

IL TROMBOEMBOLISMO 
VENOSO IN PRONTO 

SOCCORSO

Servizio di Open Bar presso l’Area Espositiva dalle ore 10.30 alle ore 11.30 e dalle ore 16.30 alle ore 17.30
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Tavole Sinottiche
                          Congresso
SABATO 20 OTTOBRE 2012

ORARIO SALA DELLA PIAZZA SALA  DELLA MARINA SALA DEL TEMPIO 1 SALA DEL TEMPIO 2 SALA DEL BORGO SALA DEL PARCO SALA DELL’OROLOGIO SALA BASTIONI SALA DEL LAVATOIO SALA DELLO SQUERO

9.00 - 10.30 DOLORE TORACICO INSUFFICIENZA RENALE 
ACUTA

8.30 - 13.30
AREA NURSING
DAL TERRITORIO 
ALLA DEGENZA 

IN EMERGENZA - 
URGENZA

9.00 - 13.00
WORKSHOP 

 

 CONTROVERSIE 
E NOVITA'

9.00 - 13.00
WORKSHOP 

8.30 - 10.00 
FOCUS SULLA 

VITA REALE

SESSIONE COMUNICAZIONE ORALE 
8.30 - 9.20

EMERGENZE-URGENZE 
NEUROLOGICHE

10.00 - 12.00
WORKSHOP

VENTILAZIONE E 
FISIOPATOLOGIA 

DELL’INSUFFICIENZA 
RESPIRATORIA

SESSIONE COMUNICAZIONE ORALE 
9.30 - 12.20

EMERGENZE-URGENZE 
CARDIOLOGICHE

10.30 - 12.00 MINDFULNESS UPDATE SULLA FORMAZIONE 
DEL MEDICO D’URGENZA

SINDROME DA 
SOMMERSIONE

12.00 - 13.30 SINDROMI CORONARICHE 
ACUTE

EMERGENZE-URGENZE 
NEUROLOGICHE

12.00 - 13.00
WORKSHOP SESSIONE COMUNICAZIONE ORALE 

12.30 - 13.20
EMERGENZE-URGENZE 

RESPIRATORIE

13.30 - 15.00 PAUSA PRANZO PAUSA PRANZO

DISCUSSIONE POSTER DISCUSSIONE POSTER

LUNCH SESSION
FIBRILLAZIONE ATRIALE:

NUOVE OPPORTUNITÀ
TERAPEUTICHE

COSA CAMBIA PER IL MEDICO
D’EMERGENZA URGENZA?

13.00 - 14.30
LUNCH SESSION

LA FIBRILLAZIONE ATRIALE IN
ITALIA, QUANDO LA MEDICINA
D’URGENZA E LA CARDIOLOGIA

SI INCONTRANO PER
OTTIMIZZARNE LA GESTIONE

LUNCH SESSION
IL RUOLO DELLA MEDICINA 

D’URGENZA NELLA 
GESTIONE DELLA SCA 

E NUOVE EVIDENZE 
SCIENTIFICHE

13.00 - 14.00
INCONTRO SUL 

MONITORAGGIO
E VALUTAZIONE 
DELLO SHUNT E 
V/Q MISMATCH

14.30 - 18.30
 WORKSHOP

14.30 - 18.30
 CONTROVERSIE 

E NOVITA'

14.30-18.30
WORKSHOP 

SESSIONE COMUNICAZIONE ORALE 
14.30 - 16.20

EMERGENZE-URGENZE 
INFETTIVOLOGICHE

15.00 - 16.30 15.00 - 16.20
LA VIOLENZA SU DONNE E 

MINORI

EMERGENZE-URGENZE 
ARITMOLOGICHE

AREA NURSING
14:35-15:20

I PERCORSI DI PRONTO 
SOCCORSO

15.00 -16.30
CASUAL MEETING

DIAGNOSI E STRATIFICAZIONE 
DEL RISCHIO: L’USO DEI 

BIOMARKER PER IL RULE IN/ RULE 
OUT IN MEDICINA D’URGENZA 

14.30 - 18.30
WORKSHOP

15.00 - 17.00
WORKSHOP

VENTILAZIONE E 
FISIOPATOLOGIA 

DELL’INSUFFICIENZA 
RESPIRATORIA

15:20-18:30
MEDICINA D’URGENZA

SESSIONE COMUNICAZIONE ORALE 
16.30 - 18.10

EMERGENZE-URGENZE 
TOSSICOLOGICHE

16.30 - 18.00 INSUFFICIENZA 
RESPIRATORIA

ETICA-RISCHIO CLINICO-
MEDICINA LEGALE

 WORKSHOP 
IL PRONTO SOCCORSO

NELLA SANITA’ MODERNA

18.00 - 19.30 Fino alle ore 18:30
PREMIAZIONE MIGLIORI 

COMUNICAZIONI ORALI E 
POSTER  E MAJOR SPONSORS

18:30-19:30
ASSEMBLEA SIMEU

Servizio di Open Bar presso l’Area Espositiva dalle ore 10.30 alle ore 11.30 e dalle ore 16.30 alle ore 17.30

DOMENICA 21 OTTOBRE 2012
ORARIO SALA DELLA PIAZZA SALA  DELLA MARINA  SALA DEL TEMPIO 1 SALA DEL TEMPIO 2 SALA DEL BORGO SALA DEL PARCO

9.00 - 10.30 IL PAZIENTE VENTILATO URGENZE PEDIATRICHE  WORKSHOP  WORKSHOP  WORKSHOP     WORKSHOP 

10.30 - 12.00 LA PERSONA CON DIABETE IN OSPEDALE INTOSSICAZIONI

12.00 - 12.30 CHIUSURA DEL CONGRESSO CHIUSURA DEL CONGRESSO

Servizio di Open Bar presso l’Area Espositiva dalle ore 10.30 alle ore 11.30
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SABATO 20 OTTOBRE 2012
ORARIO SALA DELLA PIAZZA SALA  DELLA MARINA SALA DEL TEMPIO 1 SALA DEL TEMPIO 2 SALA DEL BORGO SALA DEL PARCO SALA DELL’OROLOGIO SALA BASTIONI SALA DEL LAVATOIO SALA DELLO SQUERO

9.00 - 10.30 DOLORE TORACICO INSUFFICIENZA RENALE 
ACUTA

8.30 - 13.30
AREA NURSING
DAL TERRITORIO 
ALLA DEGENZA 

IN EMERGENZA - 
URGENZA

9.00 - 13.00
WORKSHOP 

 

 CONTROVERSIE 
E NOVITA'

9.00 - 13.00
WORKSHOP 

8.30 - 10.00 
FOCUS SULLA 

VITA REALE

SESSIONE COMUNICAZIONE ORALE 
8.30 - 9.20

EMERGENZE-URGENZE 
NEUROLOGICHE

10.00 - 12.00
WORKSHOP

VENTILAZIONE E 
FISIOPATOLOGIA 

DELL’INSUFFICIENZA 
RESPIRATORIA

SESSIONE COMUNICAZIONE ORALE 
9.30 - 12.20

EMERGENZE-URGENZE 
CARDIOLOGICHE

10.30 - 12.00 MINDFULNESS UPDATE SULLA FORMAZIONE 
DEL MEDICO D’URGENZA

SINDROME DA 
SOMMERSIONE

12.00 - 13.30 SINDROMI CORONARICHE 
ACUTE

EMERGENZE-URGENZE 
NEUROLOGICHE

12.00 - 13.00
WORKSHOP SESSIONE COMUNICAZIONE ORALE 

12.30 - 13.20
EMERGENZE-URGENZE 

RESPIRATORIE

13.30 - 15.00 PAUSA PRANZO PAUSA PRANZO

DISCUSSIONE POSTER DISCUSSIONE POSTER

LUNCH SESSION
FIBRILLAZIONE ATRIALE:

NUOVE OPPORTUNITÀ
TERAPEUTICHE

COSA CAMBIA PER IL MEDICO
D’EMERGENZA URGENZA?

13.00 - 14.30
LUNCH SESSION

LA FIBRILLAZIONE ATRIALE IN
ITALIA, QUANDO LA MEDICINA
D’URGENZA E LA CARDIOLOGIA

SI INCONTRANO PER
OTTIMIZZARNE LA GESTIONE

LUNCH SESSION
IL RUOLO DELLA MEDICINA 

D’URGENZA NELLA 
GESTIONE DELLA SCA 

E NUOVE EVIDENZE 
SCIENTIFICHE

13.00 - 14.00
INCONTRO SUL 

MONITORAGGIO
E VALUTAZIONE 
DELLO SHUNT E 
V/Q MISMATCH

14.30 - 18.30
 WORKSHOP

14.30 - 18.30
 CONTROVERSIE 

E NOVITA'

14.30-18.30
WORKSHOP 

SESSIONE COMUNICAZIONE ORALE 
14.30 - 16.20

EMERGENZE-URGENZE 
INFETTIVOLOGICHE

15.00 - 16.30 15.00 - 16.20
LA VIOLENZA SU DONNE E 

MINORI

EMERGENZE-URGENZE 
ARITMOLOGICHE

AREA NURSING
14:35-15:20

I PERCORSI DI PRONTO 
SOCCORSO

15.00 -16.30
CASUAL MEETING

DIAGNOSI E STRATIFICAZIONE 
DEL RISCHIO: L’USO DEI 

BIOMARKER PER IL RULE IN/ RULE 
OUT IN MEDICINA D’URGENZA 

14.30 - 18.30
WORKSHOP

15.00 - 17.00
WORKSHOP

VENTILAZIONE E 
FISIOPATOLOGIA 

DELL’INSUFFICIENZA 
RESPIRATORIA

15:20-18:30
MEDICINA D’URGENZA

SESSIONE COMUNICAZIONE ORALE 
16.30 - 18.10

EMERGENZE-URGENZE 
TOSSICOLOGICHE

16.30 - 18.00 INSUFFICIENZA 
RESPIRATORIA

ETICA-RISCHIO CLINICO-
MEDICINA LEGALE

 WORKSHOP 
IL PRONTO SOCCORSO

NELLA SANITA’ MODERNA

18.00 - 19.30 Fino alle ore 18:30
PREMIAZIONE MIGLIORI 

COMUNICAZIONI ORALI E 
POSTER  E MAJOR SPONSORS

18:30-19:30
ASSEMBLEA SIMEU

Servizio di Open Bar presso l’Area Espositiva dalle ore 10.30 alle ore 11.30 e dalle ore 16.30 alle ore 17.30

DOMENICA 21 OTTOBRE 2012
ORARIO SALA DELLA PIAZZA SALA  DELLA MARINA  SALA DEL TEMPIO 1 SALA DEL TEMPIO 2 SALA DEL BORGO SALA DEL PARCO

9.00 - 10.30 IL PAZIENTE VENTILATO URGENZE PEDIATRICHE  WORKSHOP  WORKSHOP  WORKSHOP     WORKSHOP 

10.30 - 12.00 LA PERSONA CON DIABETE IN OSPEDALE INTOSSICAZIONI

12.00 - 12.30 CHIUSURA DEL CONGRESSO CHIUSURA DEL CONGRESSO

Servizio di Open Bar presso l’Area Espositiva dalle ore 10.30 alle ore 11.30
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15.00 Il rischio clinico
 C. Barletta

-  Le modalità di gestione del 
rischio: analisi prospettica e 
analisi retrospettiva.

-  Applicazione di strumenti di 
gestione del rischio attraverso la 
discussione di casi specifici 

-  L’evento sentinella in Pronto 
Soccorso

-  Simulazioni di audit clinico

15.40 Suddivisione in gruppi di lavoro 
con casi clinici

16.00 Pausa caffè 

16.15 I sistemi e i modelli di 
accreditamento

 M. A. Bressan

-  Accreditamento delle strutture 
sanitarie: Linee Guida ministeriali;

-  Certificazione ISO delle Aziende 
Ospedaliere e delle Strutture 
Sanitarie

-  Accreditamento del sistema 
aziendale secondo l’approccio JCI

16.45 Compilazione dei  questionari di 
apprendimento

17.00 Chiusura del corso

10.45 Territorio e ospedale: la 
continuità assistenziale  

 A.M. Ferrari

-  Integrazione ospedale-territorio
-  Le reti: il modello hub and spoke
-  I Dipartimenti: diversi modelli 

organizzativi

11.25 Simulazioni di casi a piccoli gruppi 
con tutors

11.45 Il benchmarking    
 P. Moscatelli
                  

- Definizione
- Il  progetto benchmarking 
- Indicatori a confronto

12.25    Simulazioni di casi a piccoli gruppi 
con tutors

12.45  Discussione

13.00 Pausa pranzo

14.00 Leggere ed interpretare le 
informazioni economiche delle 
UO di Emergenza/Urgenza

 G. Baldi

- Il budget
- Analisi e discussione di schede 

di budget di Strutture Complesse 
di Pronto Soccorso e di Medicina 
d’Urgenza

- Gli indicatori di performance 
significato ed utilizzo

- Indicatori di performance e di 
outcome di Pronto Soccorso e 
Medicina d’Urgenza

- Analisi di casi didattici e domande 
di valutazione dell’apprendimento

14.40 Suddivisione in gruppi di lavoro 
con casi simulati

SALA  DEL PARCO 1 8.15 - 17.00

CORSO BASE DI MANAGEMENT 
DELLE STRUTTURE DI PRONTO 
SOCCORSO E DI MEDICINA 
D’URGENZA

Direttore del Corso:
Maria Antonietta Bressan
Docenti: G. Baldi, C. Barletta, A. Bertini,
M. A. Bressan, A.M. Ferrari, P. Moscatelli 

8.15 Presentazione del Corso: logiche 
finalità e contenuti

         
8.30 Strumenti di base, glossario e 

metodologia di approccio  
 M.A. Bressan

-  Definizione degli ambiti, criteri, 
indicatori, standard, evento 
sentinella, audit

-  Metodologia del problem solving: 
identificazione dei problemi

-  Scelta delle priorità
-  Diagramma di Ishikawa, Pareto
-  Il miglioramento continuo della 

qualità

9.10 Simulazione di casi a piccoli 
gruppi con tutors

 Modelli organizzativi e 
strutturali

 A. Bertini

        -   Standard di struttura 
(organizzazione delle aree) 

        -   Standard organizzativi (indicatori 
di efficienza e indicatori di qualità 
delle aree)

        -   Flussi e percorsi di cura
        -   Il DEA nell’ospedale per intensità 

di cure

10.10 Simulazioni di casi a piccoli gruppi 
con tutors

10.30 Pausa caffè

Giovedi’ 18 Ottobre 2012
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Giovedi’ 18 Ottobre 2012
SALA  DEL BORGO 1 9.00 - 14.00

ECOGRAFIA CLINICA IN 
EMERGENZA-URGENZA
ESAME DI CERTIFICAZIONE DI 
COMPETENZA

Direttore responsabile dell’esame:
Gian Alfonso Cibinel

9.00 Riunione della commissione 
esaminatrice e preparazione 
delle stazioni di valutazione; 
identificazione dei candidati

9.30 Somministrazione del test teorico 
ai candidati

10.00 Presentazione ai candidati 
delle procedure di valutazione 
della competenza e ripartizione 
dei candidati tra le stazioni di 
valutazione

10.30 Valutazione delle competenze 
nell’ottenimento delle immagini - 
vasi venosi, torace, cuore, addome 
(test individuale con ecografo e 
modello - 20’ per ogni candidato)

12.00  Valutazione delle competenze 
nell’interpretazione delle 
immagini e nella gestione 
integrata clinico-ecografica (test 
con presentazione di casi e video-
clip da refertare sinteticamente 
per iscritto concludendo con 
indicazioni diagnostiche e 
terapeutiche)

13.00 Correzione delle prove e produzione 
delle certificazioni

14.00 Chiusura dell’esame di certificazione

16.00 ECG nelle più comuni aritmie 
ipercinetiche, dalle tachicardie a 
complesso QRS stretto alle tachicardie 
ventricolari

 C. Giuffrida

16.45 Esercitazione in plenaria: 
interpretazione di tracciati 
elettrocardiografici in area critica

 E.G. Ruggiero
 Discussant: A.Conti, C.Giuffrida

17.30 Test di Chiusura. Conclusione del corso

SALA DELLO SQUERO 8.30 - 17.30

CORSO BASE DI 
ELETTROCARDIOGRAFIA IN 
AREA D’EMERGENZA

Direttore del Corso:
Enrico Giuseppe Ruggiero
Docenti: A. Conti, C. Giuffrida 

8.30 Registrazione. Presentazione del 
Corso. Test di ingresso

9.00 Anatomia del cuore. Proprietà 
elettrofisiologiche delle cellule 
cardiache e potenziali di azione

 Ciclo cardiaco
 A. Conti

9.30 ECG di superficie e tecnica di 
esecuzione: il triangolo di Einthoven, 
le derivazioni degli arti, le derivazioni 
toraciche, il sistema scrivente

 C. Giuffrida

10.00 Depolarizzazione del cuore e processo 
di recupero: onda P, segmento PR, 
complesso QRS (come nasce e come 
si disegna, asse elettrico del cuore 
sul piano frontale, rotazione del cuore 
sull’asse longitudinale), segmento ST 
ed onda T, Intervallo QT ed onda U

 E.G. Ruggiero

11.00 Alterazioni morfologiche: 
ingrandimento atriale, ipertrofia 
ventricolare

 A. Conti

11.30  Alterazioni morfologiche: blocchi di 
branca, vie di conduzione anomala 

 C. Giuffrida

12.00 Esercitazione in plenaria: 
interpretazione di tracciati 
elettrocardiografici, criteri di normalità 
e di patologia

 E.G. Ruggiero
 Discussant: A.Conti, C.Giuffrida

13.00 Pausa pranzo 

14.30 ECG nella Sindrome Coronarica Acuta 
e alterazioni non coronariche del 
segmento ST

 E.G. Ruggiero

15.15 ECG nelle più comuni aritmie 
ipocinetiche, dalla disfunzione del 
nodo del seno alle alterazioni della 
conduzione AV

 A. Conti



18-21 Ottobre 2012
Rimini
Congresso

Nazionale
Palacongressi

14

SALA VECCHIA PESCHERIA 8.30  - 17.00

CORSO DI BASE: EQUILIBRIO 
ACIDO-BASE, OSSIGENO, 
FLUIDI, ELETTROLITI

Direttore del Corso:
Giovanna Guiotto, Fernando Schiraldi

8.30 Fisiopatologia essenziale dei 
disturbi acido-base (compensi 
attesi, gap anionico, sierico e  
urinario)

 Discussione interattiva 
 di casi clinici:
 disturbi semplici
 disturbi misti

 L’interpretazione della PaO2 
(Equazione dei Gas Alveolari; 

 P/F vs Delta A-a O2)

 Strategie terapeutiche dei 
disordini acido-base

 L’EGA e il monitoring
 nel paziente critico:
 Lattato
   Estrazione di O2
 Gradienti veno-arteriosi di CO2

13.00 Pausa pranzo

13.30 Fluidi ed elettroliti:
 fisiologia dell’acqua

- il riempimento
- le disnatremie

 Ipokaliemia
 Iperkaliemia

16.45 MCQ Distribuzione dei  
questionari di apprendimento e di 
soddisfazione

17.00 Chiusura del corso

SALA  DELLA MARINA 1 9.00 - 17.00

CORSO BASE DI ECOGRAFIA 
APPLICATA PER INFERMIERI 

Direttore del Corso:
Alessandra Prone

 Sessione I

 Ecografia infermieristica: stato 
dell’arte e prospettive, rete 
formativa SIMEU.

 Fisica e tecnologia degli 
ultrasuoni

 A. Prone

 Anatomia dell’addome e della 
pelvi: monitoraggio vena cava e 
gestione del catetere vescicale

 L. Romei

 Anatomia del sistema arterioso 
e del sistema venoso periferico: 
posizionamento di accessi 
arteriosi, venosi semplici, PICC e 
Midline

 G. Borasi

13.00  Pausa pranzo

 Sessione II

 Esercitazione 1: individuazione dei 
vasi venosi e arteriosi periferici 
(su modelli sani)

 Esercitazione 2: accessi venosi/
arteriosi ecoguidati (su fantocci)

 Esercitazione 3: individuazione 
e valutazione della vena cava 
inferiore (su modelli sani); 
posizionamento e gestione del 
catetere vescicale (su fantocci)

17.00 Chiusura del corso

SALA  DEL BORGO 2 14.00 - 17.00

LA FORMAZIONE IN 
ECOGRAFIA CLINICA 
NELL’EMERGENZA - URGENZA 

Direttore del workshop:
Gian Alfonso Cibinel

14.00 La rete formativa SIMEU per 
l’ecografia clinica e il regolamento

 La lettura interattiva nei corsi di 
formazione

15.20 La stazione di esercitazione nei 
corsi di formazione

16.00 I percorsi formativi SIMEU in 
ecografia clinica e il materiale 
didattico

16.30 Assemblea aperta dei direttori 
SIMEU in ecografia clinica

17.00 Chiusura del workshop
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15.05 Caso clinico didattico:
-  Frattura scomposta/ustione in 

bambino 
-  Miti da sfatare: il digiuno
 pre-sedazione
-  Perle in Medicina d’Urgenza: 

ketamina nel paziente pediatrico
 - Perle in Medicina d’Urgenza:    

introduzione ai blocchi 
ecoguidati

15.25 Caso clinico didattico:
-  Ferita del cuoio capelluto in 

bambino
-  Perle in Medicina d’Urgenza: 

tecniche non farmacologiche di 
controllo del dolore da procedura

-  Perle in Medicina d’Urgenza: 
piccole attenzioni, grandi 
risultati

 
15.40 Problem solving
          Risoluzione in gruppi di una serie 

di casi clinici

17.00 Conclusioni

17.10 Valutazione finale (risoluzione del 
test a risposta multipla)

17.20 Distribuzione materiale didattico
 e chiusura del corso

11.20 Aspetti normativi e medico-legali 
in sedo-analgesia in urgenza

11.40 Caso clinico didattico: 
-  Politrauma sul territorio ed in 

ospedale
-  Perle in Medicina d’Urgenza: 

analgesia sul territorio
-  Perle in Medicina d’Urgenza: 

stabilità emodinamica ed 
analgesia

-  Miti da sfatare: analgesia con 
oppiacei e dipendenza

12.10 Caso clinico didattico:
-  Cefalea
-  Perle in Medicina d’Urgenza: 

EBM nel trattamento della 
cefalea

12.25 Caso clinico didattico:
-  Breakthrough pain
-  Perle in Medicina d’Urgenza: 

tabelle di equianalgesia
-  Perle in Medicina d’Urgenza: 

Medicina d’Urgenza e fine vita

12.50 Pausa pranzo

14.00 Generalità sulla sedazione 
procedurale

14.20 Farmacologia “applicata” dei 
principali sedativi (midazolam, 
propofol, ketamina)

14.35 Caso clinico didattico:
-  Lussazione di gomito in adulto
-  Perle in Medicina d’Urgenza: 

analgesia al triage

14.50 Caso clinico didattico:
-  Ferita del volto in bambino
-  Perle in Medicina d’Urgenza: 

anestesia locale indolore, 
anestetici per contatto

SALA DELLA MARINA 2 8.30  - 17.30

CORSO DI BASE: SEDAZIONE 
ED ANALGESIA IN URGENZA

Direttore:
Fabio De Iaco
Docenti:
G. Diricatti, E. Gandolfo, M. Guarino,
A. Riccardi, M.P. Saggese

8.30 Introduzione

9.00  Fisiopatologia del dolore applicata 
alla clinica

9.15 Valutazione del dolore acuto

9.30 Farmacologia “applicata” dei 
principali analgesici 

 (1: paracetamolo, FANS)

9.40 Caso clinico didattico: 
-  Dolore articolare
-  Perle in Medicina d’Urgenza
-  Regole generali per la 

prescrizione analgesica alla 
dimissione

9.55 Farmacologia “applicata” dei 
principali analgesici (2: oppiacei)

10.05 Caso clinico didattico:
-  Frattura di osso lungo
-  Miti da sfatare: oppiacei e 

delirio nell’anziano

10.20 Caso clinico didattico: 
- Dolore addominale
-  Miti da sfatare: analgesia e 

addome acuto
-  Perle in Medicina d’Urgenza: 

EBM e colica biliare, colica 
renale, dismenorrea

10.40 Caso clinico didattico: 
- Frattura in età pediatrica
- Miti da sfatare: il dolore 

pediatrico
-  Perle in Medicina d’Urgenza:   

la somministrazione endonasale

11.00 Pausa caffè

Giovedi’ 18 Ottobre 2012
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 SALA  DEL LAVATOIO    8.45  - 17.30

CORSO TEORICO-PRATICO DI 
BASE: LA FERITA E LA SUTURA 
IN PRONTO SOCCORSO

Direttore del Corso:
Luisa Borella
Istruttori: E. Bosisio, N. Fabiano, P. Favi,
G. Piasentin, G. Sipala, M. Vitale

8.45    Presentazione ed obiettivi del 
corso

 L. Borella

9.00    Ispezione della ferita e 
valutazione iniziale

 L. Borella

9.20    Preparazione e anestesia
 P. Favi

9.50    Materiali e scelta della sutura
 G. Piasentin     

10.10    Le ferite complesse
 M. Vitale

10.25   Pausa caffè

10.35  Parte pratica su pollo/maiale 
in gruppi (punto semplice, 
punto Donati verticale, punto 
intradermico, sutura a punti 
semplici staccati)

 E. Bosisio
 
13.00    Pausa pranzo

14.00 Parte pratica su pollo/maiale 
in gruppi (sutura continua a 
sopraggitto, intradermica, punto 
d’angolo, punto ad X)

 P. Favi 

16.00    Suture in sedi ad elevato impatto 
estetico e su mucose

 G. Piasentin 

16.20    Suture ad elevato impatto 
funzionale

 E. Bosisio 

SALA DEL PARCO 2 
E SALA DEL FARO 8.30  - 16.45

CORSO DI BASE:
L’INSUFFICIENZA 
RESPIRATORIA ACUTA E IL 
SUO TRATTAMENTO PRECOCE 
MEDIANTE CPAP IN URGENZA

Direttori del Corso:
Roberto Cosentini, Paolo Groff
Docenti: A.M. Brambilla, G. Ferrari, 
P. Groff, A. Maffei

8.30 Fisiopatologia dell’Insufficienza 
Respiratoria Acuta

 P. Groff

9.45 Valutazione dello scambio 
gassoso e suo significato nel 
paziente critico

 A.M. Brambilla

10.30 Pausa caffè

10.45 Presupposto teorico della CPAP. 
Sistemi di ossigenazione e sistemi 
CPAP.

 R. Ferrari

11.30 Esercitazioni pratiche

13.00 Pausa pranzo

14.00 Utilizzo nell’IRA cardiogena
 R. Cosentini

14.45 Utilizzo nella polmonite e altre 
indicazioni

 G. Ferrari

15.30 Pausa 

15.45 Selezione del paziente da trattare 
con CPAP e monitoraggio

 A. Maffei

16.30 Test di valutazione finale teorico 
(test a risposta multipla). 

 Chiusura del corso

Corsi Precongressuali

16.45    La profilassi antibiotica, 
antitetanica, antirabbica: quando? 
N. Fabiano

16.55    La dimissione
 M. Vitale

17.10 Test scritto e prova pratica 
 Conclusioni
 L. Borella

 Consegna attestati

 Chiusura del corso
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14.15 5  Divisione degli allievi in 3 gruppi e 

rotazione dei gruppi di lavoro ogni 40’ 
sulle seguenti stazioni:

 - Megacode su tachicardie stabili
 - Megacode su tachicardie instabili
 - Megacode su bradicardie

16.15 Pausa caffè

16.30 Divisione in 2 gruppi e in ciascun gruppo:
 - Sindromi Coronariche Acute e 
   Megacode misti (valutazione in itinere)

17.30 Test scritto

18.00 Riunione docenti, eventuale recupero, 
 consegna attestati e cards

SALA DEI BASTIONI
E SALA 5 8.00  - 17.30

ADVANCED CARDIOVASCULAR 
LIFE SUPPORT
CORSO “Retraining”

Docenti:
Enrico Ferreri, Emanuele Guglielmelli

8.30 Benvenuto e Presentazione corpo    
docente

 Descrizione del programma della giornata

8.45   Video American Heart Association: 
integrazione blsd-acls

 - Update Linee Guida 2010:
   “C A B” nel bls
 - Panoramica dei cambiamenti 2010

9.15   La base dell’ACLS: sequenza a 1 
soccorritore con AED e valutazione 
pratica (secondo le LG 2011) (tutti gli 
Istruttori):

10.15 Sessione plenaria: Video “Team in 
azione” : le dinamiche del “Team” 
nella Gestione delle Emergenze.

 (tutti gli istruttori)

10.30   Panoramica nuovo Algoritmo
 dell’Arresto Cardiaco 
 + Post Resuscitation Care 
 + Discussione (tutti gli istruttori)

10.45   Pausa caffè

11.00  Sessione Plenaria: Dimostrazione 
“megacode” da parte degli istruttori

11.15   Divisione degli allievi in 2 gruppi e in 
ciascun gruppo

 - Megacode arresto cardiaco
   (FV/TV e PEA/asistolia)

13.15 Pausa Pranzo

SALA  DELL’OROLOGIO
E SALE 7 - 8 - 9 8.15  - 17.30

ACUTE CRITICAL CARE 
SIMULAZIONE E PRINCIPI CRM

Direttore e docenti:
istruttori internazionali
ITC AHA - SIMEU e ANMCO

8.00 Registrazione 

8.15 Presentazione, descrizione del 
programma della giornata

8.30 Errore in Medicina, sicurezza del 
paziente, i principi CRM 

9.30 Inizio simulazioni e debriefing 
divisi in 3 gruppi

10.45 Pausa caffè

11.00 Simulazioni e debriefing
 
12.00 Comunicazione in team

13.00 Pausa pranzo

14.00 Simulazioni e debriefing
 
16.45 Discussione in plenaria

17.30  Conclusione del corso
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SALA  DEL TEMPIO 1 17.00 -  18.15

UPDATE SUL TRIAGE

Moderatori: M. Chiesa, A. Rosselli

17.00  Alla ricerca di un modello 
nazionale

 B. Susi

17.20  L’infermiere “specialista”
 D. Marchisio

17.40  I numeri e il fattore umano
 M.P. Ruggieri

18.00  L’OBI senza triage?
 R. Pini

Giovedi’ 18 Ottobre 2012
SALA DEL TEMPIO 2 17.00 - 18.15  

EMOSTASI E COAGULAZIONE

Moderatori: S. Grifoni , N. Montano

17.00   Fisiopatologia applicata alla 
medicina critica

            G. Palareti

17.20  Farmaci antitrombotici ed 
emergenze correlate: strategie 
d’intervento

 A.M. Ferrari

17.40  Emorragie in corso di terapia 
anticoagulante

 G. Agnelli

18.00 Discussione

SALA DELLA PIAZZA 17.00 - 19.30

THE MICRO-WORLD OF 
CRITICAL CARE
  
Moderatori: G. Carbone, R. Cosentini  

17.00  Lactate and the critically ill
 J. Bakker

17.20  The fluids debate: enough is 
enough

 R. Sbrojavacca

17.40  Electrolyte emergencies
 F. Schiraldi

18.00   Discussione

  
TAVOLA ROTONDA
LA MEDICINA D’URGENZA 
RUOLO CARDINE TRA 
OSPEDALE E TERRITORIO 

Modera: S. Alparone

Partecipano:
R. Balduzzi (in attesa di conferma), 
Rappresentante della Commissione Salute 
della Conferenza delle Regioni e delle 
Province Autonome
G. Milillo, G. Carbone

Interviene: Luciana Littizzetto

19.30  Cocktail di benvenuto
 in area espositiva

Programma ScientiFico
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SALA DELLA MARINA 13.30 - 15.00

LUNCH SESSION 
Nuove strategie terapeutiche 
nell’ambito del rischio 
tromboembolico
Moderatori: A.M. Ferrari,  G. Carbone

Un nuovo approccio terapeutico per 
il trattamento del TEV: il “single drug 
approach”
I. Iori

Rischio di Ictus nei pazienti con 
fibrillazione atriale: quanti pazienti 
possiamo trattare  con efficacia?
G. Agnelli

La gestione del paziente con i nuovi 
anticoagulanti orali
G. Palareti

L’emergenza emorragica nel paziente in 
TAO: presto è meglio!
D. Imberti

SALA DELLA MARINA 9.00 - 13.30

TRAUMA  CRANICO  
Moderatori: M. Chiesa, A. M. Ferrari

9.00    Il medico d’urgenza e il trauma 
cranico lieve

            A. Fabbri

9.20   Trauma cranico severo: la 
gestione

 G. Bini 

9.40   Neuromonitoring
 D. Payen

10.00 Indicazioni neurochirurgiche
 C. Iaccarino

10.20 Discussione

MAXIEMERGENZE

Moderatori: C. Barletta, F. Della Corte

10.30   Team working dentro l’ospedale
 S. Photiou

10.50 Team working fuori e all’ingresso 
in ospedale

 C. Barletta

11.10  Il terremoto in Emilia Romagna
 A. Orlandini

11.30   Programma educazionale in 
Medicina delle Catastrofi per 
medici d’urgenza

 F. Della Corte

11.50  Discussione

POLITRAUMA
  
Moderatori: M. A. Bressan, U. Mengozzi

12.00  Le priorità “sulla scena”
 G. F. Sanson

12.20  Il politrauma: diagnostica precoce 
in PS

 I. Di Zio

12.40  Imaging nel trauma toracico
 G. Soldati

13.00  Il chirurgo nel trauma team
 O. Chiara 

13.20 Discussione

SALA  DELLA PIAZZA 9.00 - 13.30

ARRESTO - PERIARRESTO
Moderatori: P. Vitolo

9.00    Fisiopatologia dell’arresto: le tre E 
(EGA, ECO, ECG)

   G.A. Cibinel

9.20  What’s new from LG 2010 to LG 
2015

   M. Kleinman

9.40   Hypothermia is the “magical bullet”
            J. Wei

10.00 Teaching & learning in CPR 
            J. Haag 

10.20  Discussione

CONTROVERSIES IN SHOCK 
AND MONITORING 
Moderatori: G.A. Cibinel, P. Groff

10.30  Cardiac Output is my best tool
 D. Payen

10.50  US help in diagnosis and 
monitoring

 R. Copetti

11.10  Effects of blood transfusion on 
microcirculation

 J. Bakker

11.30  EGDT as simple as possible
 S.M. Pasini  

11.50  Discussione

EMBOLIA POLMONARE
Moderatori: G. Agnelli, R. Copetti

12 .00   Dal sospetto clinico alla 
stratificazione prognostica

 S. Grifoni

12.20 Le  tre E (ECO-EGA-ECG) 
nell’embolia polmonare e nel 
periarresto

 G.A. Cibinel

12.40   L’embolia polmonare 
 “life-threatening”
           P. Nazerian

13.00  Quando lisare? Quando dimettere?
 G. Becattini

13.20  Discussione

Venerdi’ 19 Ottobre 2012
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SALA DEL BORGO 9.00 - 13.00

CONTROVERSIE E NOVITA’

Moderatori: P. Caporaletti, F. Stea

9.00 NIV  dovunque?
 I.  Curcio 

9.20 PNX spontaneo
 G. Giannasi

9.40 Bioreattanza vs ECO nel “wet lung”
 A. Tua   

10.00  …E se non si svezza dalla NIV?
 P. Groff  

10.20  ECO diaframma e weaning
 L. Morelli   

10.40  ECO nella polmonite
 M. Zanobetti

  
CONTROVERSIE  E  NOVITA’
   
Moderatori: R. Petrino, V. Procacci

11.00 ETCO2, PCO2 e NIV 
 V. De Filippis
 
11.20  4 cose essenziali che bisogna 

saper fare
 E. Mirante 

11.40 La SEPSI in Pronto Soccorso: 
osservazione prospettica di un 
anno in Pronto Soccorso

 G. Giannazzo  

12.00  Dark side of the moon:
 l’EGA venoso centrale
 G. Guiotto  

12.20  Sopravvivere alla Surviving Sepsis 
Campaign in PS

 G. Ruggiano

12.40 “I porcospini di Schopenauer”: 
team working in PS

 F. Paladino

SALA DEL TEMPIO 2 9.00 - 14.00

WORKSHOP 
                   
Moderatore: A. Purro

9.00  Optimizing DO2
 J. Bakker  

10.00  Gestione in acuto del paziente con 
ictus

 G. Agnelli

Moderatore: A. Fabbri

11.00 Bon Ton: Filosofia del vivere civile 
in PS

       R. Sbrojavacca  

12 .00  I nuovi anticoagulanti
 A.M. Ferrari, G. Palareti

WORKSHOP 
                
13.00 Il libro è morto? Web, social 

media e medicina d’emergenza 
C. D’Apuzzo, C. Paolillo

SALA  DEL TEMPIO 1 8.30 - 13.50

SESSIONE AREA GIOVANI

RICERCA CLINICA: DA DOVE 
SI INIZIA? UN’INTRODUZIONE 
ALLA METODOLOGIA DELLA 
RICERCA
  
Moderatori: M. Fallani, R. Pini

8.30 Anatomia di uno studio clinico: 
disegno dello studio, popolazione

 A.S. Guzzo

9.10 Basi normative (C.E., linee guida 
di riferimento)

 M. Gulino 

9.30 Come scrivere un buon articolo?
 G. Pomponio 

9.50 Discussione aperta

CIO’ CHE NON TI INSEGNANO 
MAI: ASPETTI LEGALI IN 
MEDICINA D’URGENZA
  
Moderatori: A.M. Ferrari, M.  Zagra

10.45  Lo stato di necessità: implicazioni 
pratiche

 M. Zagra

11.10  Le volontà di fine vita
 S. Serra

11.35  La contenzione del malato con 
agitazione psicomotoria

 L. Bicego

12.00  L’abuso sulle donne e sui minori
  F. De Marco

12.25  Discussione aperta

Venerdi’ 19 Ottobre 2012
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SALA DEL BORGO 13.00 - 14.30

LUNCH SESSION
IL DOLORE IN PRONTO 
SOCCORSO: ESPERIENZE
SUL CAMPO

Moderatore: F. De Iaco

1° Caso clinico:
Misurazione del dolore in PS: 
esempi di gestione farmacologica 
E. Belotti

2° Caso clinico:
Il dolore pediatrico 
L.  Acquarone

3° Caso clinico:
La gestione del dolore in ambulanza 
F. D’Adamo

SALA DEL PARCO 13.00 - 14.30

LUNCH SESSION
NIV NEL TERRITORIO: SI PUÒ

Moderatore: P. Paolini

Introduzione sull’importanza della NIV
P. Paolini

Uso della NIV sul territorio
A. Caputo  

Presentazione nuovi dispositivi specifici 
per la gestione della NIV sul territorio
G. Rocchi

Case reports Vylife di Boussignac 
M. Bargagna

SALA DEI BASTIONI 9.00 -10.00 

INCONTRO SUL MONITORAGGIO 
E VALUTAZIONE DELLO SHUNT E 
V/Q MISMATCH

Relatori del corso: R. Cosentini, P. Groff 

SALA DELLO SQUERO 10.00 - 12.00

WORKSHOP
VENTILAZIONE E 
FISIOPATOLOGIA 
DELL’INSUFFICIENZA 
RESPIRATORIA
  
Docenti: A.M. Brambilla, R. Cosentini,
I. Curcio, B. Giugno, M. Mattiazzo

10.00  Fisiopatologia dell’insufficienza 
respiratoria acuta 

 - Principi di ossigenoterapia 
 - I meccanismi di ipossiemia 
 - Cenni di meccanica respiratoria

10.30  Ventilatori e ventilazione 
meccanica  

 - Il ventilatore: che cos’e’,
   come funziona 
 - Principali modalita’ di ventilazione 
   meccanica 

11.00  Sessioni pratiche 
 Tre sessioni pratiche
 - Due su ventilatore
   (2 quadri clinici simulati) 
 - Una sulla scelta delle interfacce 
   (3 gruppi di 10)

11.45 Domande e debriefing 

SALA DEL PARCO 9.00 - 13.00

WORKSHOP
  
Moderatore: C. Barletta

9.00  Controversie nel Triage
 B. Susi

10.00 Sedoanalgesia
 F. De Iaco, M. Guarino 

Moderatore: F. Schiraldi

11.00 Sleep - Apnea Syndrome
 N. Montano 

12.00 Anaphylaxis
 A. Bellou

SALA DELLA
VECCHIA PESCHERIA 12.30 - 14.00

RIUNIONE ORGANIZZATIVA 
GRUPPO DI STUDIO ACPE - 
www.acpe.it: EDEMA 
POLMONARE ACUTO IN PS
Centro Studi SIMEU
  
-  Aggiornamento e discussione dati 

Ottobre 2012

-  Programmazione arruolamento 2012-2013

-  Discussione e programmazione scrittura 
articoli scientifici
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SALA DEL TEMPIO 1 14.15 - 18.00 

SESSIONE AREA GIOVANI
TAVOLA ROTONDA
LA SCUOLA DI 
SPECIALIZZAZIONE IN MEDICINA 
D’EMERGENZA-URGENZA; LUCI 
ED OMBRE DI UN PERCORSO 
FORMATIVO IN DIVENIRE

Partecipano: G. Bertazzoni, G. Carbone, 
A.M. Ferrari, G. Gensini, R. Pini, F. Schiraldi  

14.15  Assemblea degli specializzandi
  
16.15  Simeu giovani: punto della 

situazione e prospettive per il 
futuro

 P.V. Noto, P.L. Balzaretti

16.45  Il Diploma europeo
 R. Petrino

17.15  Dalla strada al campo di battaglia
 M. Pozza  

SALA DEL TEMPIO 2 14.30 - 15.30
    
WORKSHOP
POLITRAUMA: APPROCCIO 
PRATICO IN PRONTO SOCCORSO
Moderatore: A. Fabbri

Relatore: G. Bandiera

SALA DEL TEMPIO 2 15.30 - 17.00

WORKSHOP
LA DEFIBRILLAZIONE DI 
PUBBLICO ACCESSO

Moderatore: M.A. Bressan, M. Chiesa

15.30 Quale formazione per i laici
 P. Vitolo

15.50 I progetti PAD: risultati 
internazionali

 J. Haag 

16.10 I progetti PAD in Italia: eccellenze 
e contraddizioni

 S. Mazzei

16.30 Discussione

SALA DELLA MARINA 15.00 - 18.00

URGENZE ADDOMINALI

Moderatori: A. Arru, C. Menon

15.00 L’addome acuto: diagnosi 
differenziale clinica

 O. Chiara 

15.20   ECO nell’emergenze addominali: 
in sala senza la TC?

 V. Cianci

15.40   ECO nelle urgenze addominali
 A. Testa

16 .00 Emorragie digestive
           M. Chiesa

16.20   Discussione

  
L’ORGANIZZAZIONE E IL 
MANAGEMENT DEI FLUSSI: 
L’ESPERIENZA DEL VISUAL 
HOSPITAL

Moderatori: S. Grifoni, P. Moscatelli

16.30 The Pulse in ED - Matching 
capacity (staff) with demand 
(patients) in the Emergency 
Department 

 P. Jarvis

16.50 Il Benchmarking delle attività 
mediche

 A. Bertini

17.10 A plan for every patient from the 
front door to the back door

 M. Baker, I. Taylor

17.30 L ‘ospedale di Prato: un ottimo 
esempio di organizzazione dei flussi

 S. Magazzini

17.50 Discussione

SALA DELLA PIAZZA 15.00 - 18.00

IL  DOLORE  IN  PRONTO 
SOCCORSO E MEDICINA 
D’URGENZA
 
Moderatori: F. De Iaco, F. Della Corte

15.00  LG intersocietarie sul dolore
 G. Savoia  (SIAARTI)

15.20  Breakthrough Cancer Pain e 
Medicina d’Emergenza Urgenza

 F. De Iaco

15.40  Dolore pediatrico, lesioni e 
procedure

 L. Bortone (SARNEPI)

16.00  Il percorso del dolore in PS
 G. Diricatti

16.20  Discussione

SEPSIS
  
Moderatori: G. Abbate, G. Carbone

16.30   Integrated ECHO in sepsis and 
septic shock

            R. Copetti

16.50   Integrated BGA in sepsis and 
septic shock

            F. Schiraldi

17.10   When to stop giving fluids in 
sepsis

            JL. Teboul

17.30   Did EGDT really improve sepsis 
management in ED?

           A. Bellou

17.50   Discussione

Venerdi’ 19 Ottobre 2012
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SALA  DEL PARCO 14.30 - 18.30

WORKSHOP

Moderatore: R. Cosentini

14.30  Il labirinto della dispnea
 A. Purro 

15.30  Valutazione prognostica dello 
scompenso cardiaco severo

 P. Agostoni

Moderatore: M. Chiesa

16.30  L’essenziale nel trattamento delle 
ferite in PS

 L. Borella, C. Menon
 
17.30  ECO nel trauma
 G. Casoli, G. Soldati

SALA DELL’OROLOGIO 15.00 - 18.00

WORKSHOP 

Moderatore: P. Groff

15.00  Pieno-vuoto
 G. Guiotto, F. Schiraldi 

16.00 Gestione vie aeree difficili (BASE)
 F. Prattico’

17.00 ECO nella gestione delle vie aeree
 A. Testa

SALA DEL BORGO 14.30 - 18.30 

CONTROVERSIE  E  NOVITA’

Moderatori: M. Pazzaglia, M.P. Saggese

14.30  Il triage del futuro
 A. Rosselli   

14.50 Triage inverso nelle catastrofi
 S. Photiou   

15.10  Non so perché, ma sta male (i 
nuovi tossici)

 A. Cipriano 

15.30  Dimettere il paziente con dolore 
addominale

 C. Paolillo

15.50  Emostasi nelle emorragie 
digestive alte

 V. De Feo   

16.10 ECO nella colica renale in PS
 A. Magnacavallo

  
CONTROVERSIE  E  NOVITA’
  
Moderatori: M. Celano, A. Purro

16.30  Facce e interfacce nella NIV
 B. Giugno

16.50 Nursing & NIV: i miei segreti
 Z. Juricich

17.10   Insufficienza Respiratoria acuta in 
Emergenza preospedaliera

 G. Bandiera

17.30 Linee Guida vs vita reale nel 
soccorso territoriale

 C. Casula 

17.50 L’EBM è applicabile in PS?
 R. Petrino

SALA DELLO SQUERO 15.00 - 17.00

WORKSHOP
VENTILAZIONE E 
FISIOPATOLOGIA 
DELL’INSUFFICIENZA 
RESPIRATORIA

Docenti: F. Barbero, P. Groff,  A. Maffei, 
G. Petrelli, L. Scaldaferri, M. Sternativo

15.00  Fisiopatologia dell’insufficienza 
respiratoria acuta 

 - Principi di ossigenoterapia 
 - I meccanismi di ipossiemia 
 - Cenni di meccanica respiratoria

15.30  Ventilatori e ventilazione 
meccanica  

 - Il ventilatore: che cos’e’, 
   come funziona 
 - Principali modalita’ di ventilazione 
   meccanica 

16.00  Sessioni pratiche 
 Tre sessioni pratiche
 - Due su ventilatore
   (2 quadri clinici simulati) 
 - Una sulla scelta delle interfacce 
   (3 gruppi di 10) 

16.45 Domande e debriefing 

SALA DEL TEMPIO 2 17.00 - 18.30 
 

CASUAL MEETING SESSION
Il tromboembolismo venoso in 
Pronto Soccorso

Moderatore:  G. Carbone

Lettura: le emergenze tromboemboliche in 
pronto soccorso
G.  Agnelli

Commento a due casi clinici presentati da 
due giovani specialisti di PS

Caso Clinico 1
Paziente con TVP e sospetto di embolia 
polmonare
A. Bono

Caso Clinico 2
Paziente con frattura di femore che deve 
attendere 2-3 giorni prima dell’intervento  
S. Sartini
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SALA DEL TEMPIO 1  8.30 - 10.45
  
SESSIONE AREA NURSING
DAL TERRITORIO ALLA 
DEGENZA IN EMERGENZA 
URGENZA

Moderatori: 
A. Dellepiane, L. Gelati, A. Orlandini

8.30   Apertura lavori e saluto delle CDN

 I SESSIONE
 Il territorio
  
8.40 Hub and spoke 
 G.F. Sanson

8.55 Maxi emergenze 
 L. Stagnaro

9.10 Il trattamento del dolore nel 
soccorso territoriale

 E. Peressini 

 II SESSIONE
 Il Triage

9.35 Il triage globale 
 D. Marchisio

9.50 La qualità e la “cura”della 
relazione in triage

 E. Dessy

10.05  Il Coordinamento Nazionale Triage
 B. Susi

10.20 Discussione

SALA DELLA MARINA 9.00 -13.30

INSUFFICIENZA RENALE ACUTA

Moderatori: G.C. Avanzi, G. Bertazzoni

9.00 Proviamo a evitarla
 F. Schiraldi

9.20 Marcatori precoci di danno
 M. Plebani

9.40 Quando passare alla dialisi
 G. Carpinteri

10.00    Le nuove opzioni emodialitiche
 E. Fiaccadori

10.20 Discussione

UPDATE SULLA FORMAZIONE 
DEL MEDICO D’URGENZA 

Moderatori: G. Carbone, R. Pini

10.30 Il mondo dei giovani medici 
d’urgenza

 P.V. Noto

10.45 La SIMEU e le Scuole di Specialità
 M. Chiesa

11.00 La simulazione: straordinaria 
opportunità didattica

           G. Gensini

11.15 Nursing & Simulazione
 S. Nelli

11.30 Master in Medicina d’Urgenza
           G. Bertazzoni

11.45   Il diploma europeo EUSEM 
 R. Petrino

EMERGENZE-URGENZE 
NEUROLOGICHE

Moderatori: A.M. Ferrari, S. Grifoni 

12.00 Sospetto stroke: i segreti del 
neuroimaging per il clinico

 A. Falcou

12.20  Indicazioni alla trombolisi nello 
stroke

 C. Del Prato

12.40  Un anno di trombolisi: esperienze 
della vita reale

           C. Pesci

13.00 Le prime 48 ore e il follow-up 
          M. Paciaroni

13.20 Discussione

SALA  DELLA PIAZZA 9.00 - 13.30
 
DOLORE  TORACICO
  
Moderatori: C. Giuffrida, S. Rakar 

9.00  La position paper SIMEU-ANMCO 
“in progress”

 N. Binetti 

9.20  ECOdiagnosi differenziale
 G. Volpicelli

9.40  Perle e tranelli ECG
 E.G. Ruggiero 

10.00  Metodologia clinica ed esperienza
 P. Di Pasquale 

10.20 Discussione  

MINDFULNESS

Moderatori: P. Caporaletti, A. Fabbri

10.30 “Vedere l’erba dalla parte delle 
radici”

 M. Fallani

10.50 Percorso a due voci
 F. De Iaco, C. Pavia

11.10 Discussione

SINDROMI CORONARICHE ACUTE
  
Moderatori: G. Di Pasquale, A.M. Ferrari 

12.00   Il ruolo del territorio nella Rete
 M.A. Ricciardelli

12.20    La 1° ora dell’IMA in PS
            F.R. Pugliese

12.40    Emodinamica: quando e come
             G. Sinagra  

 
13.00 Aspetti organizzativi oggi e domani
            G. Di Pasquale

Sabato 20 Ottobre 2012
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Sabato 20 Ottobre 2012
SALA DELLA MARINA 13.30 - 15.00

LUNCH SESSION
FIBRILLAZIONE ATRIALE: 
NUOVE OPPORTUNITÀ 
TERAPEUTICHE
Cosa cambia per il medico 
d’Emergenza Urgenza?

Moderatori: P. Colonna, G. Carbone 

-  Prevenzione dell’ictus e terapia 
anticoagulante orale oggi in Italia: una 
guida per una scelta appropriata e 
consapevole

  P. Colonna

-  Gestione delle principali emergenze 
in pazienti in terapia con i nuovi 
anticoagulanti orali

 A. M. Ferrari

SALA DEL TEMPIO 2 13.00 - 14.30

LUNCH SESSION
LA FIBRILLAZIONE ATRIALE IN 
ITALIA, QUANDO LA MEDICINA 
D’URGENZA E LA CARDIOLOGIA 
SI INCONTRANO PER 
OTTIMIZZARNE LA GESTIONE

Moderatore: G. Carbone 

Le linee guida Italiane per la Gestione 
della Fibrillazione Atriale
G.L. Botto

L’importanza di una gestione rapida della 
Fibrillazione Atriale 
A. Conti 

Management della Fibrillazione Atriale 
nei pronto soccorsi italiani oggi
S. Di Somma

Casi Clinici con sessione interattiva

Un esempio di interazione tra Cardiologia 
e Medicina d’Urgenza nella gestione della 
Fibrillazione Atriale
M. Cavazza, C. Martignani

SALA  DEL TEMPIO 1 10.45 - 13.30 

Eccellenze dalle regioni I
 
Moderatori: M. Celano, M. Cosi, S. Rinzivillo

10.45 Protocolllo ICTUS
 L. Rizzo

10.55 Campania
 A. Del Prete

11.05 Emilia Romagna 
 M. Pocaforza

11.15 Toscana
 T. Benedetti

11.35 Abruzzo
 G. Verna

11.45 Referente nazionale per la Faculty 
di Ecografia Infermieristica

 A. Prone

11.55 Discussione

Eccellenze dalle Regioni II

Moderatori: 
L. Golinelli, L. Orlando Settembrini

12.15 Lombardia 
 M. Cosi

12.25 Lazio 
 D. Esposito

12.35 Sicilia
 S. Rinzivillo

12.45 Emilia Romagna
 R. Casalboni

12.55 Marche
 L.C. Calò

13.05 Puglia
 E. Turitto 

 
13.15 Discussione

SALA  DEL TEMPIO 2 9.00 - 13.00 

WORKSHOP 

Moderatore: R. Cosentini

9.00 NIV nella sepsi
 F. Stea     

10.00 A “guided visit” to the critically ill
 D. Payen

Moderatore: P. Groff

11 .00 Heart-Lung interactions 
 J.L. Teboul 
  
12 .00 Sincope
 P. Pinna Parpaglia
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SALA DELL’OROLOGIO 8.30 - 13.00

FOCUS SULLA VITA REALE

Moderatori: M.A. Bressan, M. Galletti

8.30 Overcrowding: un problema 
internazionale 

 A. Bertini

8.50 Obiettivo: zero barelle
 (tra la via Emilia e il West)
 M. Pazzaglia

9.10 Medicina d’Urgenza per intensità 
di cure

 P. Moscatelli

9.30  Il ruolo-chiave dei percorsi 
assistenziali

 A. Rosselli

9.50 Discussione

SINDROME  DA  SOMMERSIONE
  
Moderatori: V. De Feo, V. Natale

10.30 Organizzazione dei soccorsi nella 
grave emergenza

 P. Cremonesi  

10.50 Allarme e rianimazione in acqua
 S. Mazzei 

11.10 Linee-Guida per il primo soccorso
 P. Vitolo 

11.30 Il ruolo di Pronto Soccorso, 118, DEA
 R. Ristori 
 
11.50 Discussione

WORKSHOP
  
Moderatore: R. Copetti

12.00 Gestione vie aeree (avanzato)
 F. Pratticò

SALA DEL PARCO 9.00 - 13.00
  
WORKSHOP

Moderatore: A. Bertini

9.00 Come “spulciare la letteratura”
 M. Fallani 

10.00 Getting the best from limited 
resources

 M. Baker, P. Jarvis, I. Taylor

Moderatore: M. Fallani

11.00 Vertigine periferica o centrale?
 S. Vanni 

12.00  Fare ricerca in Medicina d’Urgenza
 R. Cosentini

SALA DEL BORGO 9.00 - 13.30

CONTROVERSIE E NOVITA’

Moderatori: G. Evangelisti, V. Procacci

9.00 Trauma toracico e danno cardiaco
 F. Altomonte, P. Ballarino

9.20 ECO sulla scena
 A. Orlandini   

9.40 Blocchi nervosi Eco guidati in 
urgenza

 G.A. Cibinel 

10.00 Monitoring ECO nelle patologie 
polmonari

 F. Elia

10.20 TC nel dolore toracico
 F.M. Schiavone 

10.40 Come riduco le attese
 F. Laterza  

CONTROVERSIE E NOVITA’

Moderatori: G.C. Avanzi, F. Stea

11.00    “A  volte tornano”…la TBC
 A. Tenci

11.20 Antibioticoterapia empirica in PS
 G. Foccillo  

11.40  Il paziente settico, prima che vada 
in shock

 P. Pozzessere 

12.00  Il sistema “Privileges” e “patient 
safety” in PS

 A. Geraci

12.20 Il “filtro” pre-ospedaliero
 M. Magnanti 

12.40 Passive Leg Raising: advantages 
and limits

 J.L. Teboul 

13.00 La fibrillazione atriale di nuova 
insorgenza in pronto soccorso: 
procedure condivise?

 M. Loria
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Sabato 20 Ottobre 2012
SALA DEL PARCO 13.30 - 15.00

LUNCH SESSION
IL RUOLO DELLA MEDICINA 
D’URGENZA NELLA GESTIONE 
DELLA SCA E NUOVE EVIDENZE 
SCIENTIFICHE

Il ruolo della medicina d’urgenza nella 
gestione della SCA 
F.R. Pugliese

Ticagrelor: l’efficacia e la “flessibilità 
di utilizzo” dimostrata nei trials clinici 
possono migliorare gli outcomes clinici e 
semplificare la gestione della SCA?
M.P. Ruggieri 

Discussione

SALA DELLO SQUERO 10.00- 12.00

WORKSHOP
VENTILAZIONE E 
FISIOPATOLOGIA 
DELL’INSUFFICIENZA 
RESPIRATORIA

Docenti: R. Ferrari, S. Galvan, B. Giugno, 
A. Purro, L. Sallusti , A. Tua

10.00  Fisiopatologia dell’insufficienza 
respiratoria acuta 

 - Principi di ossigenoterapia 
 - I meccanismi di ipossiemia 
 - Cenni di meccanica respiratoria

10.30  Ventilatori e ventilazione 
meccanica  

 - Il ventilatore: che cos’e’, 
   come funziona 
 - Principali modalita’ di ventilazione
   meccanica

11.00  Sessioni pratiche 
 Tre sessioni pratiche
 - Due su ventilatore
   (2 quadri clinici simulati) 
 - Una sulla scelta delle interfacce 
   (3 gruppi di 10) 

11.45 Domande e debriefing 

SALA DEI BASTIONI 13.00 - 14.00 

INCONTRO SUL MONITORAGGIO 
E VALUTAZIONE DELLO SHUNT E 
V/Q MISMATCH

Relatori del corso: R. Cosentini, P. Groff
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SALA DEL TEMPIO 1 14.35 - 18.30

SESSIONE AREA NURSING
DAL TERRITORIO ALLA DEGENZA 
IN EMERGENZA URGENZA

III SESSIONE
I percorsi di Pronto Soccorso

Moderatori: 
P. Groff, D. Marchisio

14.35 See and Treat traguardi
 G. Becattini

14.50 Osservazione breve: un nuovo 
modo di fare Pronto Soccorso

 G. Buffolo

15.05 L’OSS come risorsa
 L. Gelati

IV SESSIONE
La Medicina d’Urgenza

Moderatore:
G. Becattini, L. Gelati, S. Grifoni

15.20 Il dolore toracico
 A. Ferrero

15.35 Il monitoraggio in Medicina d’Urgenza
 C. Rossetto

15.50 Le peculiarità del paziente in 
chemioterapia 

 L. Orsino

16.05 Discussione

Eccellenze dalle Regioni III

Moderatori: 
Z. Juricich, M. Pocaforza, G.M. Ricciuto

16.45 Marche
 E. Magini, E. Santini

16.55 Emilia Romagna
 L. Golinelli

17.05 Piemonte
 E. Bruno

17.15 Discussione

18.00 Chiusura dei lavori
 A. Dellepiane, L. Gelati, 
 Z. Juricich, D. Marchisio

SALA DELLA MARINA 15.00 -18.30

EMERGENZE-URGENZE  
ARITMOLOGICHE

Moderatori: N. Binetti, F.R. Pugliese

15.00 ll mondo degli antiaritmici
 A. Conti

15.20    Tachicardie ventricolari
            C. Giuffrida

15.40   Tachicardie sopra-ventricolari
 E.G. Ruggiero

16.00 Cardioversione elettrica in PS
           P.V. Noto

16.20 Discussione

ETICA - RISCHIO CLINICO - 
MEDICINA LEGALE

Moderatori: A. Panegrossi, M. Zagra

16.30  Il rapporto medico-paziente
 F. Perraro

16.50  Il rapporto infermiere-paziente
 A. Dellepiane

17.10  La responsabilità penale
 M. Zagra

17.30  La perizia specialistica di 
Medicina d’Urgenza

 R. Lerza

18.00  PREMIAZIONE MIGLIORI 
COMUNICAZIONI ORALI

 E POSTER

 PREMIAZIONE
 MAJOR SPONSOR 

18.30 ASSEMBLEA SIMEU

SALA DELLA PIAZZA 15.00 - 18.00

LA VIOLENZA SU DONNE E 
MINORI

Moderatori: A. Arru, V. Natale

15.00    Il supporto psicologico
 C. Pavia

15.20  L’assistenza in acuto
 M.P. Ruggieri

15.40  L’accoglienza e la cura delle 
vittime di maltrattamento e abuso 
al Pronto Soccorso dell’Ospedale 
Galliera: un approccio 
interdisciplinare

 V. Roccati

16.00   Elaborazione di un percorso
 P. Cremonesi
  

INSUFFICIENZA RESPIRATORIA  

Moderatori: P. Groff, R. Petrino

16.30   Fisiopatologia  applicata
 S. Nava

16.50  Approccio clinico al paziente 
ipossico

 R. Cosentini

17.10  Insufficienza respiratoria: 
approccio clinico al paziente 
ipercapnico

 R. Ferrari

17.30   Lo studio “CAPOVERSO” e la 
Cochrane Review 

 E. Prina

17.50  Discussione
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SALA DEL PARCO 15.00 - 16.30

CASUAL MEETING SESSION
DIAGNOSI E STRATIFICAZIONE 
DEL RISCHIO: L’USO DEI 
BIOMARKER PER IL
RULE-IN/ RULE-OUT IN 
MEDICINA D’URGENZA 

Moderatore: G. Carbone

La PCT nella diagnosi delle infezioni di 
origine batterica 
G. Cervellin

La Copeptina nel Rule out dell’ IMA: 
implicazioni farmacoeconomiche
G. Alberto

Biomarker di stratificazione del Rischio 
S. Di Somma

SALA DEL PARCO 16.30  - 18.00

WORKSHOP
IL PRONTO SOCCORSO NELLA 
SANITÀ MODERNA

Moderatore: G. Pia

La gestione del Pronto Soccorso:
snodo cruciale tra territorio e ospedale 
G. Pia, I.Piras

Il Paziente fragile: proposta di un 
modello organizzativo quali soluzioni nel 
dipartimento di emergenza
B.Floris

Modello di Riorganizzazione della rete 
dell’emergenza in un’area disagiata della 
Sardegna 
U. Storelli

Sabato 20 Ottobre 2012
SALA DEL TEMPIO 2 14.30 - 18.30 

WORKSHOP
  
Moderatore: A. Fabbri

14.30  Valutazione neurochirurgica del 
trauma cranico 

 C. Iaccarino  

15.30 Una EGDT meno invasiva per il 
paziente settico

 D. Coen   

Moderatore: R. Petrino

16.30  Capnometria
 V. Procacci 

17.30  Terapia elettrica aritmie 
ipercinetiche 

 E.G Ruggiero 

SALA DEL BORGO 14.30 - 18.30 
 
CONTROVERSIE E NOVITA’
WORKSHOP

Moderatore: R. Cosentini

14.30 EBM vs Visual Medicine
 A. Purro 

15.30 Beta-bloccanti e dispnea acuta
 P. Agostoni

WORKSHOP

Moderatore: L. Orlando Settembrini

16.30 L’anziano fragile
 M.P. Ruggieri 

17.30 La gestione del paziente con 
dispnea in area di emergenza

 S. La Spada       
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SALA DELLO SQUERO 15.00 - 17.00
 
WORKSHOP
VENTILAZIONE E 
FISIOPATOLOGIA 
DELL’INSUFFICIENZA 
RESPIRATORIA

Docenti: F. Barbero, F. Causin, G. Ferrari, 
M. Mattiazzo

15.00  Fisiopatologia dell’insufficienza 
respiratoria acuta 

 - Principi di ossigenoterapia 
 - I meccanismi di ipossiemia 
 - Cenni di meccanica respiratoria

15.30 Ventilatori e ventilazione 
meccanica  

 - Il ventilatore: che cos’e’, 
   come funziona 
 - Principali modalita’ di ventilazione 
   meccanica 

16.00 Sessioni pratiche 
 Tre sessioni pratiche
 - Due su ventilatore
   (2 quadri clinici simulati) 
 - Una sulla scelta delle interfacce 
   (3 gruppi di 10) 

16.45 Domande e debriefing  

Sabato 20 Ottobre 2012

Programma ScientiFico

SALA DEI BASTIONI 14.30 - 18.30
 
WORKSHOP

Moderatore: G.M. Ricciuto

14.30 Come gestisco l’overcrowding
 A. Bertini 

15.30 Terapia farmacologica aritmie 
ipercinetiche

 A. Conti  

Moderatore: A. Testa

16.30 ECO addome 
 A. Magnacavallo, A. Testa
   
17.30 Update sulle intossicazioni
 C.A. Locatelli

SALA DELL’OROLOGIO 14.30 - 18.30

WORKSHOP

Moderatori: S. La Spada , F. Stea

14.30   Riconoscere un paziente critico
 R.G. Cravero  

15.30 Il paziente psichiatrico agitato in PS
 F.M. Schiavone

16.30 Gli eventi “sentinella”
 M.A. Bressan

17.30   ECO pleuro-polmonare
  R. Copetti, G. Soldati, G. Volpicelli 
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SALA DEL TEMPIO 1  9.00 - 12.00 

WORKSHOP 

Moderatore: V. Procacci

9.00 Trucchi e segreti in PS
 F. De Iaco

10.00 Approccio alle emorragie 
digestive in PS

 M. Chiesa

11.00 NIV: Il “fine tuning”
 S. Nava

SALA DEL TEMPIO 2 9.00 - 12.00 
   
WORKSHOP

Moderatore:  G. Bertazzoni

9.00 ECO arresto e periarresto
 G.A. Cibinel, A. Ricchiardi

10.00 ECO e accessi vascolari
 F. Cortellaro

11.00 ECO e accessi alle sierose
 G.A. Cibinel, A. Ricchiardi

SALA  DEL BORGO 9.00 - 12.00 

WORKSHOP

Moderatore: M. Chiesa  

9.00 Urgenze - Emergenze ipertensive
 G. Pepe 

10.00  Trucchi e consigli per lavorare 
meno e meglio al PC in Pronto 
Soccorso

 G. Piasentin 

11.00  Criticità in  Medicina di Urgenza
 A. Purro 

SALA  DEL PARCO 9.00 - 12.00 

WORKSHOP 

Moderatore: P. Cremonesi
  
9.00 Benchmarking in PS
 P. Moscatelli

10.00  Accettazione in PS e gestione dei 
ricoveri

 S. Manca

SALA DELLA MARINA  9.00 - 12.00 

URGENZE PEDIATRICHE

Moderatori: A. Vitale 

9.00 L’insufficienza respiratoria acuta 
in pediatria

 G. Messi

9.20 Le emergenze cardiovascolari in 
pediatria

 A.F. Urbino

9.40 L’arresto cardiaco in età pediatrica
 R. Previati

10.00  Specificità del nursing in età 
pediatrica

 L. Gelati

10.20  Discussione

INTOSSICAZIONI

Moderatori: C. Barletta, P. Caporaletti

10.30  Metodologia d’approccio al 
soggetto intossicato

 C. Locatelli

10.50  “La febbre del sabato sera”: le 
nuove droghe e gli incidenti

 V. Natale

11.10  Le intossicazioni da disastro 
ambientale

 C. Barletta

11.30  L’intossicazione acuta da sostanza 
metaemoglobinizzante: un caso 
internazionale

 C. Cannito

11.50 Discussione

SALA DELLA PIAZZA 9.00 - 12.30

IL PAZIENTE VENTILATO

Moderatori: R. Cosentini, F. Stea

9.00 La NIV nei pazienti difficili
 S. Nava

9.20 La NIV è risolutiva
 G. Ferrari

9.40 La NIV è un “bridge”?
 P. Groff

10.00  Nursing nella NIV
 F. Barbero, B. Giugno

10.20   Discussione

  
LA PERSONA CON DIABETE IN 
OSPEDALE

Moderatori: G. Carbone, P. di Bartolo

10.30 Inquadramento diagnostico in PS
 M. Guarino
   
10.50 Ottimizzazione gestionale tra 

diabetologo e internista
 L. Magnani, V. Manicardi

11.10 La persona con diabete in 
ospedale. Ottimizzazione dei costi 
e gestione con telemedicina

 A. Lazzero 

11.30 Discussione

12.00 CHIUSURA DEL CONGRESSO
 G. Carbone

Domenica 21 Ottobre 2012
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SALA DEL LAVATOIO 9.00 - 10.10 

GESTIONE DEL TRAUMA

Moderatori:
A. Arru, G. Bertazzoni

9.00 IMPATTO DEI TRAUMI LIEVI-
MODERATI SULLA QUALITA’ 
DELLA VITA: GIOVANI E ANZIANI 
A CONFRONTO

 Del Taglia B., Coppa A., Trausi F., 
Innocenti F., Pini R.

9.10 IL TRAUMA CRANICO NEL 
PAZIENTE ANZIANO IN TERAPIA 
ANTICOAGULANTE: UNO STUDIO 
RETROSPETTIVO SU SEI ANNI 
DI ATTIVITÀ DI UNA MEDICINA 
D’URGENZA-OBI

 Riccardi A., Castelli M., Minuto P., 
Guiddo G., Corti L., Frumento F., 
Chiarbonello B., Lerza R. 

9.20 TRIAGE INTRA ED EXTRA 
OSPEDALIERO NELLE 
MAXIEMERGENZE: QUANDO 
TUTTO CAMBIA

 Golinelli L., Orlandini A.

9.30 GESTIONE DEL TRAUMA 
CRANICO LIEVE IN PAZIENTI IN 
TERAPIA ANTICOAGULANTE 
ORALE: COMPLICANZE E 
PROGNOSI

 Frassi F., Cipriano A., Bertini A.,
 Bardini M., Leoli F., Lami V., 

Santini M.

9.40 TRAUMA CRANICO MINORE: 
PROPOSTA DI NUOVI INDICI 
CLINICI DI RISK CORE

 Balzano T., Melodia R., Pistone A.,
 Pozzessere P., Dell’Aquila P., 

Caporaletti P., Staiano C., 
Vitariello G., Calace A., Stea F.

 9.50 EFFICACIA DELLA TECNICA 
DI CUNNINGHAM NELLA 
RIDUZIONE DELLA LUSSAZIONE 
ANTERIORE DI SPALLA: LA 
NOSTRA ESPERIENZA 

 Gervasoni C., De Iaco F., 
 Palumbo M., Fichera S., Razeto A.,
 Acquarone L., D’Adamo F., 

Licenziato M., Scarpa L., Garibbo M.

10.00 DIAGNOSTICA MAGGIORE PER 
TRAUMA MAGGIORE: UNA VIA 
SEMPRE CORRETTA?

 Giannazzo G., Pagano D.B., 
 Vanni S., Risso M., Donati M., 

Chiarlone M., Casanoca B., 
 Grifoni S.

SALA DEL LAVATOIO 10.20 - 13.20

MANAGEMENT DELLE 
STRUTTURE DI EMERGENZA 
URGENZA

Moderatori:
M.A. Bressan, P. Moscatelli

10.20 RIDISEGNARE IL SISTEMA 
DALL’ANALISI DEI FLUSSI PAZIENTI 
AFFERENTI AL PRONTO SOCCORSO

 Revello A., Simone A., Livoli D., 
Cancrini C., Pugliese F.R.

10.30 UNO STAFF DEDICATO DI 
MEDICI D’URGENZA IN DEA 
PUÒ RIDURRE LE RICHIESTE DI 
CONSULENZE SPECIALISTICHE, 
PORTANDO AD UN EFFETTIVO 
RISPARMIO PER L’AZIENDA 
OSPEDALIERA

 D’Anna C., Marino R., Scaglia E., 
Tagliabue M., Tua A., Petrino R.

10.40 IL MODELLO DI GESTIONE DEL 
PAZIENTE CRITICO NELLE AREE DI 
EMERGENZA DEL FRIULI VENEZIA 
GIULIA

 Calci M., Strizzolo L.

10.50 APPROPRIATEZZA NELLE 
RICHIESTE DI BIOMARKERS 
CARDIACI IN DEA: POSSIAMO 
OTTENERE UN RISPARMIO 
EFFETTIVO SENZA RIDURRE LA 
PERFORMANCE DIAGNOSTICA?

 Tua A., Marino R., Salvador E., 
Patrucco G., Ceriati M., 

 Andreana L., Petrino R.

11.00 MISURA DEL CARICO DI LAVORO 
INFERMIERISTICO NELL’AREA 
TRIAGE DI UN DEA

 Frassi F., Cipriano A., Bardini M.,
 Bertini A., Leoli F., Bachini A., 

Virgili G., Santini M.

11.10 CUSTOMER SATISFACTION E’ 
IL MOMENTO DI CAMBIARE 
STRATEGIA PER OTTIMIZZARE I 
RISULTATI ?

 Leoli F., Forotti G., Bertini A., 
Cipriano A., Bardini M., Cinotti F., 
Santini M.

11.20 ACCESSI NEL PRONTO 
SOCCORSO DELL’OSPEDALE 
MADONNA DELLE GRAZIE DI 
MATERA: VARIABILE NATURALE 
O ARTIFICIALE PER L’AZIENDA 
SANITARIA.

 Elia G., Bonora M., Sinno C., 
Romito F., Di Fazio A.

11.30 OSPEDALE SANDRO PERTINI: 
MODELLO OBI

 Simone A., Livoli D., Cancrini C., 
Valeriano V., Revello A., Pugliese F.R.

11.40 UTILIZZO APPROPRIATO 
DELL’OSSERVAZIONE BREVE 
INTENSIVA:ESPERIENZA DELLA 
S.C. MEDICINA E CHIRURGIA 
D’ACCETTAZIONE E D’URGENZA 
DELL’ENTE OSPEDALIERO 
OSPEDALI GALLIERA

 Corbo M., Pierluigi D., 
Magioncalda A., Cremonesi P.

11.50 UNO STAFF DEDICATO DI MEDICI 
D’URGENZA PORTA AD UN 
MIGLIORAMENTO PROGRESSIVO 
NELL’APPROPRIATEZZA DELLA 
RICHIESTA DEGLI ESAMI DI 
LABORATORIO CON CONSEGUENTE 
RIDUZIONE DEI COSTI IN DEA

 Tua A., Marchisio S., D’Anna C., 
Marino R., Salvador E., Petrino R.

12.00 EMERGENZA ANZIANI
 Pierluigi D., Montefiori M., 

Cremonesi P., Barreca A., Sartini M.

12.10 STATO DELL’ARTE DEL PROGETTO 
MATTONI PER L’EMERGENZA

 Pierluigi D., Cremonesi G., 
 Corbo M., Cremonesi P.

12.20 IL CODICE VERDE: SIGNIFICATO 
ED INCIDENZA

 Rosada M., Soldera C., 
Menegazzo C., Zaninello E., 
Berera T., Belvederi G.
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10.00 LA CPAP DI BOUSSIGNAC 
NELL’EMERGENZA 
EXTRAOSPEDALIERA: UNO 
STUDIO DESCRITTIVO 
INFERMIERISTICO A FAVORE 
DELLA BEST PRACTICE

 Prisciandaro I., Carletto V., 
Silinbri L., Galluzo A.

10.10 ECOGRAFIA INFERMIERISTICA AL 
TRIAGE

 Donaggio S., Pratticò L.,
 Del Prato C., Belloni E., Mazzoni T.

10.20 VALUTAZIONE DELLA 
RIPRODUCIBILITA’ DEI 
PROTOCOLLI DI TRIAGE 
PEDIATRICO: L’ESPERIENZA DEL 
PRONTO SOCCORSO OSPEDALI 
RIUNITI DI PINEROLO ASL TO 3

 Sfasciamuro M.C., Mana E.E., 
Ghione A., Civita M., Laurita E., 
Pivetta E., Odetto C., Cibinel G.A.

10.30 L’OSSERVAZIONE BREVE 
INTENSIVA - L’ESPERIENZA DI 
PINEROLO

 Civita M., Ferrero S., Condo’ C.,
 Laurita E., Tedeschi S., Mana E., 

Pivetta E., Sfasciamuro M.C., 
Funari E., Cibinel G.A.

10.40 ECOGRAFIA INFERMIERISTICA: 
FANTASIA O REALTA’?

 Golinelli L.

10.50 PERCORSI BREVI IN OSTETRICIA E 
GINECOLOGIA 

 Rosada M., Soldera C., 
 Bettiolo A., Ponticelli W., 
 Fabiano N., Belvederi G.

11.00 LA FORMAZIONE 
DELL’INFERMIERE DI TRIAGE DEL 
DIPARTIMENTO DI EMERGENZA 
ACCETTAZIONE:L’ESPERIENZA 
DEL GRUPPO FORMAZIONE 
TRIAGE PINEROLO

 Civita M., Laurita E., Mana E.E.,
 Sfasciamuro M.C., Odetto C., 

Cosola A., Esposito P., Voi V. 
Masoero C., Cibinel G.A.

SALA DEL FARO 9.00 - 12.40

EVIDENCE BASED NURSING

Moderatori:
A. Dellepiane, L. Gelati

9.00 INSUFFICIENZA RESPIRATORIA 
ACUTA NEL PAZIENTE 
DIALIZZATO: ASSISTENZA 
E MANAGEMENT 
INFERMIERISTICO IN URGENZA

 Giorgi A., Pratticò L., Belloni E., 
Mazzoni T., Del Prato C.

9.10 ATTIVITA’ MEDICO-
INFERMIERISTICO-
ASSISTENZIALE IN OBI - 
VALUTAZIONE ATTRAVERSO UN 
TEST DI GRADIBILITA’

 Civita M., Tedeschi S., Ferrero S., 
Condo’ C., Mana E., 

 Sfasciamuro M.C., Pivetta E., 
Funari E., Ceravolo C., Cibinel G.A.

9.20 VALUTAZIONE DELLA 
RIPRODUCIBILITA’ DEL 
PROTOCOLLO TRIAGE: 
L’ESPERIENZA DEL PRONTO 
SOCCORSO OSPEDALI RIUNITI DI 
PINEROLO ASL TO 3

 Mana E., Civita M., 
 Sfasciamuro M.C., Bonetto V., 

Odetto C., Pivetta M., Laurita E., 
Cibinel G.A.

 9.30 LA SCHEDA UNICA DI 
TERAPIA.L’ESPERIENZA DELLA 
MEDICINA D’URGENZA ASL TO 3 
OSPEDALI RIUNITI DI PINEROLO

 Mana E., Tedeschi S., Cibin C., 
Civita M., Panero F., Cibinel G.A.

 9.40 L’IMPIEGO DEGLI INDICATORI NEL 
PROCESSO DI TRIAGE IN PRONTO 
SOCCORSO ? L’ESPERIENZA 
DELL’ASL TO3 OSPEDALI RIUNITI 
DI PINEROLO

 Sfasciamuro M.C., Mana E., 
Odetto C., Civita M., Laurita E., 
Crestani M., Cibinel G.A.

 9.50 LA POSIZIONE DEGLI ELETTRODI 
MODIFICA L’EFFICACIA DELLA 
CARDIOVERSIONE ELETTRICA?

 Vallaperta E., Girlanda M., 
Mazzone G., Mantovanelli S.

12.30 PROGETTO CODICI MINORI - 
MMG IN PRONTO SOCCORSO: 
UN PERCORSO CONTROVERSO. 
6 MESI DI ATTIVITÀ - OSPEDALE 
SANDRO PERTINI - ROMA

 Revello A., Daniele P., Simone A., 
Pugliese F.R.

12.40 IL REFERTO ALL’AUTORITA’ 
GIUDIZIARIA: MODALITA’, 
OBBLIGHI E CONSIDERAZIONI 
DA UN’ANALISI SULL’ATTIVITA’ 
DELL’ULTIMO ANNO

 Belvederi G., Fabiano N., 
 Berera T., Pellegrini A., 
 Calabro’ M., Arena L.

12.50 EPIDEMIOLOGIA DEGLI ACCESSI 
DEI PAZIENTI ADULTI NEI PS 
DELLA REGIONE FRIULI VENEZIA 
GIULIA NEL 2006

 Calci M., Valent F.

13.00 MANAGEMENT DI SISTEMA 
E SICUREZZA DEL PAZIENTE: 
KNOW-HOW

 Rossi E., Capitanucci L., Severini L.

13.10 UTILIZZO DEL SERVIZIO DI 
PRONTO SOCCORSO DA PARTE 
DELLA POPOLAZIONE STRANIERA 
IMMIGRATA, UN’ESPERIENZA 
EMILIANA

 Zinelli M., Musetti V., Comelli I., 
Cervellin G.F.
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SALA DEL LAVATOIO 14.30 - 16.50

PERCORSI CLINICO 
ASSISTENZIALI

Moderatori:
C. Giuffrida, M. Zagra

14.30 RECOGNIZING 
OLIGOANALGESIA IN THE 
EMERGENCY DEPARTMENT: 
A FIRST STEP TOWARDS THE 
IMPLEMENTATION OF NEW 
CLINICAL PATHWAYS FOR ACUTE 
PAIN MANAGEMENT!

 Pennacchio E., De Nicola L., 
Delmonaco P., D’Addeo G., 

 Lamura F., Cristiano F., Viggiano G., 
Ricapito M., Gaudino G., Autilio M.

14.40 LA POLMONITE ACQUISITA IN 
COMUNITÀ NEL DIPARTIMENTO 
DI EMERGENZA ACCETTAZIONE: 
CONFRONTO TRA L’INDICAZIONE 
CLINICA ALL’OSPEDALIZZAZIONE 
ED I SISTEMI A PUNTEGGIO 
PROGNOSTICI

 Ferrari R., Tumietto F., Giostra F., 
Pomata D.P., Viale P., Cavazza M.

14.50 IMPLEMENTAZIONE DI 
PERCORSI DIAGNOSTICO-
TERAPEUTICI PER I PAZIENTI 
SEGUITI IN OSSERVAZIONE 
BREVE: RISULTATI AD UN ANNO 
DALL’INTRODUZIONE

 D’Anna C., Tua A., Quacchio M., 
Rossi A.

15.00 APPLICAZIONE DEGLI SCORES 
CLINICI E STRATIFICAZIONE DEL 
RISCHIO NEL DOLORE TORACICO 
NON TRAUMATICO

 Valeriano V., Cancrini C., 
 Livoli D., Liguori F., Pugliese F.R., 

Simone A.

15.10 PROCEDURA DI ACCOGLIENZA 
E CURA DEDICATA DELLA 
PERSONA VITTIMA DI VIOLENZA 
FAMILIARE, BULLISMO E 
MOBBING: UN PERCORSO 
MULTIDISCIPLINARE

 Corbo M., Roccati V., 
 Pierluigi D., Biggio D., 
 Manganello C., Cremonesi P.

12.20 VALUTAZIONE DI QUALITA’ 
DELL’ATTIVITA’ DI TRIAGE

 De Gennaro R., Bosco P., 
 Battista S., Morandi F., Nastri A., 

Passeri O., Pecorino Meli M.

12.30 SPERIMENTAZIONE IN PRONTO 
SOCCORSO GENERALE DI UN 
AMBULATORIO DI CONTINUITA’ 
ASSISTENZIALE

 Pecorino Meli M., Bosco P., 
Corona E., Merlini V., Passeri O., 
Porro F., Scanu A., Signani L.

11.10 L’ ESPERIENZA DEL DOLORE IN 
TRIAGE

 Biffa G.,  Berri A., Dellepiane A., 
Di Ridolfo O., Scrivano B., 

 Marizza M., Stuttgard C., 
Campanella V., Romano L., 
Altomonte F.

11.20 VITA LAVORATIVA IN P.S. E 
VITA PRIVATA: STRATEGIE PER 
SALVAGUARDARE I RECIPROCI 
CONFINI

 Biffa G., Altomonte F.

11.30 TRAUMA CARDIACO CHIUSO: 
IL RUOLO DELLE METODICHE 
STRUMENTALI

 Ballarino P., Berri A., Conzi R., 
Gauglio C., Losacco C., Altomonte F.

11.40 IL SISTEMA “SEE AND TREAT” 
APPLICABILITA’ DEL MODELLO IN 
UN OSPEDALE REGIONALE 

 Marizza M., Scrivano B.,
 Berri A., Ballarino P., Di Ridolfo O., 

Stuttgard C., Dellepiane A.,
 Fante G., Demattei L., 
 Altomonte F.

11.50 DALLA MAPPATURA DELLE 
COMPETENZE AL PIANO DI 
INSERIMENTO: L’ESPERIENZA 
DEL DEA DI VERONA

 Rinaldi F., Vallaperta E., Zandonà M.

12.00 L’ASPETTO COMUNICATIVO DEL 
TRIAGE: GLI INFERMIERI DEL 
PRONTO SOCCORSO DI BORGO 
TRENTO - VERONA

 Corsi A., Vallaperta E. 

12.10 RISK MANAGEMENT: 
MONITORAGGIO DEGLI 
ATTI DI VIOLENZA VS. 
OPERATORI SANITARI E LORO 
CONTENIMENTO ATTRAVERSO 
STRATEGIE PREVENTIVE

 Pecorino Meli M., Bosco P., 
Cazzaniga A., Corona E., Landi B., 
Passeri O., Scanu A., Signani L.
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IMAGING IN EMERGENZA 
URGENZA

Moderatori:
G.A. Cibinel, D. Coen

14.30 ACCURACY OF MULTI-ORGAN 
ULTRASOUND (VENOUS, 
CARDIAC AND THORACIC) FOR 
THE DIAGNOSIS OF PULMONARY 
EMBOLISM: SUSPECTED 
PULMONARY EMBOLISM 
SONOGRAPHIC ASSESSMENT 
(SPES) MULTICENTER 
PROSPECTIVE STUDY

 Nazerian P.,  Vanni S.,
 Gigli C., Volpicelli G.,
 Ciavattone A., Zanobetti M., 

Lamorte A., Viviani G., Fabbri A., 
Grifoni S.

14.40 ECOGRAFIA POLMONARE 
PER LA DIAGNOSI DI 
DISPNEA CARDIOGENA NEL 
DIPARTIMENTO DI EMERGENZA - 
UNO STUDIO MULTICENTRICO

 Cibinel G.A., Pivetta E.,
 Tizzani M., Porrino G.,
 Ferreri E., Volpicelli G.,
 Balzaretti P., Banderali A.,
 Casoli G., Lupia E.

14.50 COMPUTED TOMOGRAPHY 
ANGIOGRAPHY FOR PREDICTION 
OF MORTALITY IN ACUTE 
PULMONARY EMBOLISM. A 
SYSTEMATIC REVIEW AND 
META-ANALYSIS

 Germini F., Becattini C., 
 Agnelli G., Vedovati M.C.

15.00 VALUTAZIONE DEL DOLORE 
TORACICO NEL DIPARTIMENTO 
DI EMERGENZA-URGENZA CON 
L’ECOCARDIOGRAFIA DA STRESS 
CON ESERCIZIO

 Innocenti F., Lazzeretti D., 
Donnini C., Bigiarini S., Conti A., 
Zanobetti M., Pini R.

16.20 MONITORAGGIO 
EPIDEMIOLOGICO DI REAZIONI ED 
EVENTI AVVERSI DA FARMACI IN 
PRONTO SOCCORSO. PROGETTO 
DI FARMACOVIGILANZA 
MEREAFaPS

 Furini A., Balbarani D., Corti M., 
Frisardi V., Giacomini I., 

 Gozzoli M., Prestini L., Vighi G., 
Saccardi A., Luppi M.

16.30 PREVENZIONE ATTIVA AL 
PRONTO SOCCORSO:UNA 
FINESTRA SULLA SOFFERENZA 
PSICHICA SOMMERSA DEGLI 
ADOLESCENTI

 De Simone M., Carbone P., 
Ferrari A., Barletta P., Barletta C., 
Casini E., Gregori M., 

 De Simone F., Peri C.

16.40 LA GESTIONE DEL DOLORE NEL 
PRE-OSPEDALIERO

 Gatto V., Silimbri L., 
 Raviolo M., Astesano E., 

Prisciandaro I., Lamberti L.

15.20 SCOMPENSO CARDIACO IN OBI: 
STRATIFICAZIONE DEL RISCHIO 
E DIMISSIONE IN SICUREZZA IN 
24-48 ORE 

 Valeriano V., Simone A., Livoli D., 
Cancrini C., Liguori F., Pugliese F.R.

15.30 EPIDEMIOLOGIA LOCALE E 
STRATEGIE DI GESTIONE DELLA 
TERAPIA ANTIBIOTICA EMPIRICA 
IN MEDICINA D’URGENZA; 
ESEMPIO DI UN OSPEDALE DI 
TERRITORIO

 Salvador E., Milano F., Gatti S., 
Tagliabue M., Moschella FS., 

 Tua A., Petrino R.

15.40 TRATTAMENTO E CONTROLLO 
DEL DOLORE NEL DIPARTIMENTO 
DI EMERGENZA E URGENZA 
DELLA USL 4 DI PRATO: DAL 
PROTOCOLLO ALLA FORMAZIONE 
FINO ALLA VERIFICA SUL CAMPO

 Cecchi E., Baldini A., Lanigra M., 
Magazzini S.

15.50 Il PERCORSO DEI CODICI ROSA DI 
LUCCA

 Banti P., Mammini C., Bonini R., 
Domenici R., Rossi M.

16.00 L’ANZIANO NEL MODELLO 
ASSISTENZIALE PER INTENSITÁ 
DI CURA: ANALISI DEGLI ACCESSI 
IN UN DIPARTIMENTO DI 
URGENZA DI AREA URBANA

 Baldini A., Cecchi E., 
 Bambagioni V., Lanigra M., 

Magazzini S.

16.10 LO STUDIO “PROJECT SINCOPE 
IN TRIVENETO (PROSIT)”. 
UNO STUDIO MULTICENTRICO 
RIGUARDANTE LA GESTIONE 
DELLA SINCOPE IN UNA REGIONE 
ITALIANA

 Stefanini F., Borghetti F., 
Gouigoux G., Tenci A., Tiozzo A., 
Catanzariti D., Lo Genco A. 

 Barban M., Pillinini P., Molon G.
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17.30 LA VALUTAZIONE DEL TRIAGE 
INFERMIERISTICO: STRUMENTO 
DI ANALISI DELLE SOTTOSTIME 
E SOVRASTIME DEL CODICE 
GIALLO

 Baricchi M., Braglia D.

17.40 RIDUZIONE DEL RISCHIO 
CLINICO IN PRONTO SOCCORSO: 
ESPERIENZA DI GESTIONE DELLA 
TERAPIA CRONICA DEL PAZIENTE 
IN OBI MEDIANTE METODO FMEA

 Menon C., Piazza P., Randon M., 
Bau’ L., Pellanda F., De Guio S., 
Santorso P., Piasentin G.

17.50 ANALISI, CONFRONTO E 
GESTIONE DELLE AGGRESSIONI 
AGLI OPERATORI SANITARI 
IN TRE PRONTO SOCCORSO 
PIEMONTESI

 Desimone L., Alberto G., Rosso M.

18.00 INFORMATIVA E CONSENSO: 
NUOVE PROSPETTIVE NELLA 
RESPONSABILITA’ CIVILE MEDICA

 Pierluigi D., Cremonesi G., 
 Corbo M., Cremonesi P., 
 Tavella G.M.

16.20 ACUTE ABDOMINAL PAIN IN 
ED-EVALUATION OF 350 ADULT 
CONSECUTIVE PATIENTS

 Bellatorre A.G., Paolillo C.,
 Spallino I., Angrisani L., 

Sbrojavacca R.

16.30 DIDATTICA ECOGRAFICA (US) 
SULLA FLOGOSI DELL’INTESTINO 
ACUTO

 Dell’Aquila P., Caporaletti P., 
Stea F.

16.40 DIDATTICA ECOGRAFICA 
(US) SULLA OCCLUSIONE 
INTESTINALE

 Dell’Aquila P., Caporaletti P., 
Stea F.

SALA DEL FARO 17.00 - 18.10

RICERCA, RISK MANAGEMENT

Moderatori:
F. Della Corte, A. Fabbri

17.00 EFFICACIA E SICUREZZA 
DELL’ANALGESIA RAPIDA CON 
FENTANYL SUBLINGUALE NEL 
DIPARTIMENTO D’EMERGENZA: 
RISULTATI DI UN’ESPERIENZA 
PRELIMINARE

 Acquarone L., De Iaco F., 
D’Adamo F., Palumbo M., 
Gervasoni C.

17.10 LINEE GUIDA DELLE SOCIETÁ 
SCIENTIFICHE FRA CONFLITTO 
DI INTERESSI E DIFETTI 
METODOLOGICI. IL CASE STUDY 
DEL DRONEDARONE PER LA 
FIBRILLAZIONE ATRIALE

 Iannone P., Flego G., Minardi M., 
Haupt E.

17.20 LA MONITORIZZAZIONE NON 
INVASIVA/NON INTENSIVA 
IN OSSERVAZIONE BREVE 
PERMETTE DI AGGIUNGERE 
QUALCOSA IN TERMINI 
DIAGNOSTICI?

 Settesoldi C., Di Nota T., 
 Traversi C., Ciullini A., Fantoni G., 

Gioachin G., Pepe G., Grifoni S.

15.10 ACCURATEZZA DELL’ECOGRAFIA 
TORACICA NELLA DIAGNOSI 
EZIOLOGICA DELLA DISPNEA 
ACUTA NEI PAZIENTI ANZIANI 
NEL DIPARTIMENTO DI 
EMERGENZA

 Ausiello L., Pivetta E., Tizzani M.,
 Porrino G., Ferreri E., Lupia E., 

Casoli G., Cibinel G.A.

15.20 EDEMI POLMONARI ACUTI 
CARDIOGENI(EPAC) IPERCAPNICI: 
2 PATTERNS ULTRASONOGRAFICI 
(US)

 Dell’aquila P., Caporaletti P., 
 De Matteis S., Grassi D., 
 Pistone A., Pozzessere P., 
 Staiano T., Vitariello G., 
 Catalano L., Stea F.

15.30 VALORE PROGNOSTICO 
DELL’ANGIOGRAFIA CORONARICA 
MEDIANTE TCMS (AC-TCMS) 
NEI PAZIENTI CON SOSPETTA 
CORONAROPATIA OSTRUTTIVA

 Valerio A., Malagò R., Bonora A., 
Barbiani C., Taioli G., Pezzato A., 
Tezza M., Sala G., 

 Pozzi Mucelli R., Pistorelli C.

15.40 L’ECOGRAFIA POLMONARE: 
DIAGNOSI E MONITORAGGIO IN 
URGENZA

 Pratticò L., Visconti C., Belloni E., 
Chella E., Del Prato C.

15.50 RUOLO DELL’ANGIOGRAFIA 
CORONARICA MEDIANTE TCMS 
(AC-TCMS) COME GATE-KEEPER 
NEI PAZIENTI CON DOLORE 
TORACICO ACUTO

 Taioli G.

16.00 INTESTINO ACUTO 
NELL’ANZIANO IN PRONTO 
SOCCORSO (PS): PATTERNS 
ENTEROSONOGRAFICI (EUS)

 Dell’Aquila P., Balzano T., 
 Baffari M., Scarfiello S., Morano C., 

Castore A., Loiacono G., Morelli C., 
Pinto N., Stea F.

16.10 L’ECOGRAFIA PLEURO-POLMONARE 
NELLA DIAGNOSI PRECOCE DI 
POLMONITE IN PAZIENTI AFFETTI 
DA ICTUS GRAVE

 Busti C.
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SALA DEL LAVATOIO 8.30 - 9.20

EMERGENZE-URGENZE 
NEUROLOGICHE

Moderatori:
S. Grifoni, R. Ristori

8.30 DIAGNOSIS OF STROKE IN THE 
ACUTE VERTIGINOUS PATIENT: A 
BEDSIDE THREE STEPS TOOL IN 
THE EMERGENCY DEPARTMENT

 Vanni S., Casati C., Nazerian P.,
 Moroni F., Risso M., Pecci R., 

Grifoni S., Vannucchi P.

8.40 UTILITA’ DEL DOSAGGIO DELLA 
COPEPTINA NEI PAZIENTI CON 
DISTURBO NEUROLOGICO ACUTO

 Cipriano A., Maffei A., Frassi F., 
Bardini M., Chiti A., Diricatti G., 
Santini M., Bertini A.

8.50  THE USE OF METOCLOPRAMIDE 
IN THE TREATMENT OF 
HEADACHE IN EMERGENCY 
DEPARTMENT: A RETROSPECTIVE 
ANALYSIS

 Belotti E., Margarito F., 
 Ravasio L., Lazzaroni C., Nardi C., 

Ghezzi A., Arici C.

9.00 LE EMORRAGIE CEREBRALI 
IN CORSO DI TERAPIA 
ANTICOAGULANTE ORALE  E 
TERAPIA ANTIAGGREGANTE: 
ESPERIENZA MEDICO/ 
INFERMIERISTICA NEL DEA DI 
CAREGGI

 Traversi C., Alamanni C., 
 Vanni S., Pepe G., Grifoni S.

9.10 INCIDENZA DI TIA IN PRONTO 
SOCCORSO: FATTORI DI 
RISCHIO E STRATIFICAZIONE 
SECONDO CRITERI PREDITTIVI 
DI EVOLUZIONE ICTALE (ABCD2 
SCORE )

 Cimone C., Evangelo I., 
 Marazza T., Gardinali M. 

SALA DEL LAVATOIO 9.30 - 12.20

EMERGENZE-URGENZE 
CARDIOLOGICHE

Moderatori:
A. Conti, L. Orlando Settembrini

9.30 LE EMERGENZE/URGENZE 
IPERTENSIVE NEL DIPARTIMENTO 
D’EMERGENZA: PREVALENZE E 
CARATTERISTICHE DEI PAZIENTI 
NEL “MONDO REALE”.

 Pepe G., Contri S., Settesoldi C.,
 Di Nota T., Bitossi L., Vanni S., 

Grifoni S.

9.40 USEFULNESS OF D-DIMER 
ASSOCIATED WITH A 
STANDARDIZED CLINICAL SCORE 
TO RULE OUT AORTIC DISSECTION

 Nazerian P., Bitossi L., Vanni S., 
Gigli C., Giannazzo G., Pepe G., 
Grifoni S.

9.50 IS LACTATE A PROGNOSTIC 
FACTOR IN ACUTE CARDIOGENIC 
PULMONARY EDEMA (ACPE)?

 Bonino C., Rosti V., Travierso C., 
Visentin B., Riboldi G., Camisa D., 
Minelli C., Kostihova A., 

 Molinaro F.,Cosentini R.

10.00 I FATTORI PRECOCI IDENTIFICABILI 
NEL DIPARTIMENTO DI 
EMERGENZA PER PREDIRE L’ESITO 
DELL’EDEMA POLMONARE ACUTO 
CARDIOGENO TRATTATO CON 
VENTILAZIONE MECCANICA NON-
INVASIVA A PRESSIONE POSITIVA

 Cavazza M., Giostra F., Ferrari R., 
Agostinelli D.

10.10 DIAGNOSTIC VALUE OF PLASMA 
MMP8 AND MMP9 IN AORTIC 
DISSECTION

 Giachino F., Loiacono M., 
Manzo M., Battista S., Saglio E., 
Moiraghi C., Lupia E., 

 Mengozzi G., Morello F.

10.20 APPROPRIATEZZA 
NELL’INDICAZIONE AL 
DOSAGGIO DI TROPONINA NEL 
DIPARTIMENTO DI EMERGENZA

 Bonora A., Taioli G., 
 Maccagnani A., Pajusco B., 

Toscano S., Zerman G., Girelli D., 
Pistorelli C.

10.30 ACUTE ATRIAL FIBRILLATION 
AND HYPERTENSION: CAN 
TROPONIN PREDICT SHORT- AND 
LONG-TERM CARDIOVASCULAR 
EVENTS?

 Mariannini Y., Conti A., 
 Viviani G., Poggioni C., Boni V., 

Cerini G., De Villa E., Bigiarini S., 
Luzzi M., Caldi F.

10.40 PERFORMANCE OF D-DIMER 
TESTING FOR THE DIAGNOSIS 
OF AORTIC DISSECTION IN THE 
EMERGENCY DEPARTMENT

 Giachino F., Moiraghi C., Morello F.

10.50 LA COPEPTINA COME MARKER DI 
ESCLUSIONE PRECOCE DELL’IMA: 
LO STUDIO PILOTA ARROW-C

 Runzo C., Arnaldi L., Cosseddu D., 
Migliardi M., Soragna A., Alberto G.

11.00 ULTRASONOGRAPHY 
IMPROVES THE PROGNOSTIC 
STRATIFICATION AND THE 
SURVIVAL OF PATIENTS WITH 
SUSPECTED ACUTE PULMONARY 
EMBOLISM: OUR EXPERIENCE

 Talarico F., Tallerico F., 
 Orlando Settembrini L., 
 Masciari P., Pullano C.M.

11.10 COPEPTINA E TROPONINA 
ULTRASENSIBILE NELLA 
DIAGNOSI DIFFERENZIALE 
DEL DOLORE TORACICO NEI 
PAZIENTI AFFERENTI IN PRONTO 
SOCCORSO CON DOLORE 
TORACICO A BASSO-MODERATO 
RISCHIO CARDIOVASCOLARE

 Bardini M., Cipriano A., 
 Bertini A., Leoli F., Frassi F., 

Santini M.
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Comunicazioni Orali
Sabato 20 Ottobre 2012

SALA DEL LAVATOIO 14.30 - 16.20

EMERGENZE-URGENZE 
INFETTIVOLOGICHE

Moderatori: R. Pini, A.F. Urbino

14.30 EFFICACIA DEL PIRO SCORE 
NELLA STRATIFICAZIONE 
PROGNOSTICA DEI PAZIENTI 
SETTICI NEL DIPARTIMENTO DI 
EMERGENZA

 Bianchi S., Innocenti F., 
 Guerrini E., Becucci A., Baioni M., 

De Villa E., Caldi F., Pini R.

14.40 A REVIEW OF BLOOD CULTURE 
ISOLATES AND THEIR 
ANTIMICROBIAL SUSCEPTIBILITY 
AMONG SEVERE SEPSIS/SEPTIC 
SHOCK IN AN EMERGENCY 
DEPARTMENT IN MILAN 

 Pavanello D., Ciccone S., 
Savojardo V., Serafini S., 

 Grancini A., Colombo R., Russo R., 
Lattuada M., Brambilla A.M.

14.50 VALORE DIAGNOSTICO E 
PROGNOSTICO DI NUOVI 
BIOMARCATORI NELLA GESTIONE 
DELLA SEPSI NEL DIPARTIMENTO 
DI EMERGENZA: IL RUOLO DELLA 
PRESEPSINA.

 Pizzolato E., Ulla M., Manzo M., 
Ruvolo E., Morello F., Lupia E., 
Moiraghi C., Battista S., Mengozzi G.

15.00 DISFUNZIONE MIOCARDICA 
ACUTA IN CORSO DI SEPSI

 Guerrini E., Innocenti F., 
 Bianchi S., Becucci A., De Villa E., 

Baioni M., Caldi F., Pini R.

15.10 ULTRASONOGRAPHY IMPROVES 
THE PROGNOSIS OF PATIENTS 
WITH SEPSIS IN THE EMERGENCY 
DEPARTMENT: OUR EXPERIENCE

 Talarico F., Orlando Settembrini L., 
Gigliotti O., Lucia M., Pullano C.M.

15.20 APPROCCIO AL PAZIENTE 
SETTICO IN DIPARTIMENTO DI 
EMERGENZA A PORDENONE

 Moscariello F., Pontoni E., 
Costacurta C., Pastega V., Cogo S., 
Fantin E., Claut A.

SALA DEL LAVATOIO 12.30 - 13.20

EMERGENZE-URGENZE 
RESPIRATORIE

Moderatori:
M. Guarino, A. Purro

12.30 UTILIZZO DELLA PRESSIONE 
POSITIVA CONTINUA DELLE 
VIE AEREE NEL TRATTAMENTO 
DELL’IPOSSIEMIA SECONDARIA 
AD INALAZIONE DI MATERIALE 
ALIMENTARE

 Groff P., Ferrari G., Petrelli G., 
Santeusanio C., Concetti G., 
Feliziani F.

12.40 L’ECOGRAFIA TORACICA AL DEA 
DI SIENA

 Sartini S., Frizzi J., Borselli M., 
Sarcoli E., Di Pietra N., Granai C.,

 Gialli V., Sara L., Bruni F., 
Pastorelli M.

12.50 REAL LIFE NIV USE IN ACPE: 
PRELIMINARY RESULTS OF A 
MULTICENTRIC STUDY ON THE 
TREATMENT OF ACPE IN THE 
EMERGENCY DEPARTMENT – 
UPDATE

 Cosentini R., Rosti V., Travierso C.,
 Marullo G., Piffer F., Petrelli G., 

Voza A., Salzillo M., Gatti E., 
Guiotto G.

13.00 L’EFFICACIA DELL’UTILIZZO 
DELLA CPAP DI BOUSSIGNAC 
NELL’EMERGENZA EXTRA-
OSPEDALIERA: UNO STUDIO 
RETROSPETTIVO

 Prisciandaro I., Bono D., 
 Tirone A., Parzanese R.

13.10 L’UTILIZZO DELLA CPAP NELL’EPA 
CON MONITORAGGIO DELL’EGA 
IN EXTRAOSPEDALIERO: 

 NOSTRA ESPERIENZA
 Guarino M., Ruggiero E., 

Paladino F., Coppeta D., Caruso F.,
 Carannante M., Perlingieri E., 

Paduano B., Villani A., Ragone M., 
Colonnese M., De Gennaro A., 
Gallo C., Grottola P., Marciano L., 
Nacar A., Palumbo G., Ranucci G., 
Sansone D., Schiraldi F.

11.20 RUOLO INFERMIERISTICO NELLA 
GESTIONE DELL’IPOTERMIA 
TERAPEUTICA POST ARRESTO 
CARDIACO. DAL TERRITORIO AL 
REPARTO DI DEGENZA.

 Tacconi C.T.., Monesi A.M., 
Musolesi S.M., Ferrari P.F.

11.30 LA COPEPTINA E IL DOLORE 
TORACICO:UN NUOVO 
BIOMARKER PER L’ESCLUSIONE 
PRECOCE DELL’INFARTO 
MIOCARDICO ACUTO

 Mastropasqua M., Di Bernardo 
I., Tripicchio I., Alivernini D., 
Ruggia R., Porzio O., Cortese C., 
Susi B.

11.40 SIGNIFICATO EZIOLOGICO E 
PROGNOSTICO DI ALTERATA 
TROPONINA I ULTRASENSIBILE IN 
UN CASO CLINICO DI DIPNEA

 Liguori F., Petrilli A.C., 
 Valeriano V., Cancrini C., Simone A., 

Revello A., Pugliese F.R.

11.50 VALUTAZIONE ECOGRAFICA 
MIRATA NEL PAZIENTE 
CRITICO: UNA PRATICA ORMAI 
IMPRESCINDIBILE

 Autilio M., Pennacchio E., 
Gaudino G., Lisanti F., Genzano L., 
Martorano M., Carbone M., 

 Staffa G., Ricapito M., D’Addeo G.

12.00 LA MISURAZIONE PRECEDE 
IL MIGLIORAMENTO: 
IMPLEMENTAZIONE E 
REPORTING DI SELEZIONATI 
INDICI DI PERFORMANCE NEL 
DIPARTIMENTO DI EMERGENZA

 Antro C., Merico F., Moiraghi C.

12.10 PERFORMANCE OF THE CHEST 
PAIN EVALUATION UNIT (CPEU) AT 
VENICE HOSPITAL “SS. GIOVANNI 
E PAOLO”   PRELIMINARY 
ANALYSIS OF DATA

 Gallitelli M., Pontoglio E., 
Menon F., Vieceli G., Zambon C., 
Alzetta M.
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17.20 CANNABINOIDI E CATINONI 

SINTETICI: ASPETTI CLINICI
 Lonati D., Buscaglia E., 
 Vecchio S., Giampreti A., 
 Petrolini V.M., Papa P., 
 Seri C., Rimondo C., 
 Serpelloni G., Locatelli C.A.

17.30 INTOSSICAZIONE ACUTA DA 
INALAZIONE ACCIDENTARE DI 
FOSGENE

 Lonati D., Giampreti A., 
 Vecchio S., Petrolini V.M., 
 Vianello A., Agostini M., 
 De Menis E., Aloise M., Chiara F., 

Locatelli C.A.

17.40 EFFETTI TOSSICI LOCALI E 
SISTEMICI DA ANEMONE DI 
MARE

 Vecchio S., Chiara F., Lonati D., 
Petrolini V.M., Giampreti A., 

 Flachi D., Mazzoleni M., Aloise M.,
 Buscaglia E., Locatelli C.A.

17.50 TRATTAMENTO DELLA TOSSICITA’ 
DEGLI ANESTETICI LOCALI CON 
LA TERAPIA LIPIDICA

 Monti M., Borgognoni F., 
 Paoletti F., Filippucci M., 

Vincentelli G.M.

18.00 L’IPONATREMIA E L’IPOKALEMIA 
NELL’ANZIANO DIABETICO 
IPERTESO

 Ciarambino T., Castellino P., 
Paolisso G., Giordano M.

SALA DEL LAVATOIO 16.30 - 18.10

EMERGENZE-URGENZE 
TOSSICOLOGICHE

Moderatori:
D. Braglia, B. Susi

16.30. NUOVE SOSTANZE D’ABUSO: I 
DATI CLINICI IN ITALIA

 Locatelli C.A., Lonati D., 
Buscaglia E., Vecchio S., 

 Petrolini V.M., Giampreti A., 
Rocchi L., Seri C., Rimondo C., 
Serpelloni G.

16.40 INTOSSICAZIONE DA ALFA-
AMANITINA: OUTCOME DI 
157 PAZIENTI TRATTATI CON 
N-ACETILCISTEINA, DIURESI 
FORZATA E CARBONE VEGETALE 
ATTIVATO 

 Lonati D., Locatelli C.A., 
 Petrolini V.M., Vecchio S., 

Giampreti A., Coccini T., Roda E., 
Acerbi D., Rognoni C., Manzo L.

16.50 ABUSO DI SOSTANZE IN 
ETÁ PEDIATRICA: 15 ANNI 
DI ESPERIENZA DEL CENTRO 
ANTIVELENI DI PAVIA

 Giampreti A., Chiara F., 
 Vecchio S., Lonati D., Petrolini V.M.,
 Aloise M., Buscaglia E., 
 Mazzoleni M., Rognoni C., 

Locatelli C.A.

17.00 CRISI TONICO-CLONICHE IN 
SEGUITO AD INGESTIONE DI 
PIRETROITI IN UN PAZIENTE DI 19 
MESI DI ETÁ

 Giampreti A., Valli A., Rolandi L., 
Chidini G., Petrolini V.M., 

 Vecchio S., Lonati D., Aloise M., 
Flachi D., Locatelli C.A.

17.10 UN CASO DI SINDROME 
NEUROLETTICA MALIGNA

 Licata G., Cazzola K., Velati M., 
Basile A., Contro E., Coen D.

15.40 COESISTENZA DI 
PORPORA TROMBOTICA 
TROMBOCITOPENICA E 
COAGULAZIONE INTRAVASALE 
DISSEMINATA IN UN PAZIENTE 
CON LEGIONELLOSI

 De Serio A., Ramacciotti S., 
Carmassi F.

15.50 UTILITA’ DELLA TROPONINA 
NELLA STRATIFICAZIONE DEL 
RISCHIO IN PAZIENTI CON 
POLMONITE ACQUISITA IN 
COMUNITA’ (CAP)

 Busti C., Fedele M., Germini F., 
Marcucci M., Salvatori V.

16.00 PROGETTO PER 
L’OTTIMIZZAZIONE DEL 
PERCORSO DEL PAZIENTE 
INFETTIVOLOGICO IN PRONTO 
SOCCORSO E CRITERI PER 
IL SUO ISOLAMENTO IN OBI 
NELL’OSPEDALE SANDRO PERTINI 
DI ROMA

 Livoli D., Simone A., Revello A., 
Bertucci P., Traversa M.T., 

 Proietti M.T., Pugliese F.R.

16.10 ASCESSO LINGUALE: UNA RARA 
EVENIENZA CLINICA CHE PUÒ 
SIMULARE UN ANGIOEDEMA

 Riccardi A., Corti L., Caiti M., 
Dignetti P., Chiarbonello B., Lerza R.
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EMERGENZE-URGENZE 
METABOLICHE

Moderatori:
M.A. Bressan, C. Giuffrida

10.  INCIDENZA ED ELEMENTI 
CARATTERIZZANTI DI ACUTE KIDNEY 
INJURY (AKI) NELLA POPOLAZIONE 
ADULTA AFFERENTE AD UN PRONTO 
SOCCORSO LOMBARDO NEL BIENNIO 
2008-2009

 Riva V., Zarbo M., Casati M., 
Giannattasio C., Gardinali M.

11.  IL MONITORAGGIO CONTINUO 
DELLA GLICEMIA (HOLTER 
GLICEMICO) NELLA DIAGNOSI 
DIFFERENZIALE DELLA SINCOPE 
NEI DIABETICI IN OBI: NOSTRA 
ESPERIENZA

 Guarino M., Ruggiero E., Paladino F., 
Forte A., Paparone I., Biondi P., 

 Grasso D., Ranucci G., Marciano L., 
Schiraldi F.

12. RELAZIONE TRA IL VALORE 
ARTERIOSO E VENOSO DEL LATTATO 
SIERICO

 Pozzessere P., Pistone A., 
 Staiano C., Grassi D., Mallardi C., 

Loiacono G., Pagano S., Vitariello G., 
Scarfiello S., Stea F.

13. A VOLTE RITORNANO!...ANCHE LE 
MALATTIE DIMENTICATE. UN CASO 
DI BERIBERI SHOSHIN NEL 2012 A 
PARMA

 Comelli I., Cervellin G., Meschi T., 
Borghi L.

14. DIABETE MELLITO: INQUADRAMENTO 
DIAGNOSTICO IN P.S.

 Guarino M., Paladino F., 
 Ruggiero E.G., Schiraldi F.

15. INSUFFICIENZA RENALE ACUTA CON 
pH A VALORI NON COMPATIBILI CON 
LA VITA

 Sogaro M., Stella F., Pistollato E., 
 De Carlo S., Vettore G., Tosato F.

EMERGENZE-URGENZE 
GERIATRICHE

Moderatori:
M. Fallani,  M. Gulino

6.  LA PATOLOGIA ATEROMASICA 
DEGLI ARTI INFERIORI NELLA 
POPOLAZIONE ULTRAOTTANTENNE: 
FATTORI DI RISCHIO, ISPESSIMENTO 
MEDIO INTIMALE CAROTIDEO, 
COMORBIDITA’ NELLA POPOLAZIONE 
ANZIANA AFFERENTE AL SERVIZIO DI 
ECOGRAFIA VASCOLARE DEL PS

 Feliziani F.T., Pilotti R., Concetti G., 
Baroni M., Palego E., Mecocci P., 

 Groff P.

7.  MA CHE FREDDO FA...
 Sacco M.L., Pennacchio E., 
 De Nicola L., Delmonaco P., Lamura F., 

D’Adamo M.G., Cristiano F., 
 Viggiano G., Gaudino G., Autilio M.

8.  CASE REPORT: ASSOCIAZIONE 
TRA EMBOLIA POLMONARE E 
MIELOFIBROSI IDIOPATICA IN UN 
PAZIENTE ANZIANO

 Migale M., Francavilla M., Sorvillo F., 
Santillo E., Balestrini F., Postacchini D.

9. IMPATTO SUL  DEA DELLA 
DOMANDA DI OSPEDALIZZAZIONE 
DEI RESIDENTI IN RSA.

 Furini A., Menegatti M., Greco G., 
 Lo Bianco C., Lodi C., Marani S., 
 Luppi M., Mazzola M.

EMERGENZA-URGENZA 
TERRITORIALE

Moderatori:
A. Orlandini, S. Grifoni

1. APPROPRIATO ACCESSO ALLE RETI 
DI EMERGENZA IN RELAZIONE A 
FATTORI SOCIO CULTURALI ED AREA 
DI APPARTENENZA: THE FASTER THE 
BETTER.

 Di Matteo R., Iascone E., Scarponi V., 
Zulli L.

2. PROJECT MANAGEMENT 
DELL’IMPLEMENTAZIONE 
DELL’ECOGRAFIA D’EMERGENZA 
PREOSPEDALIERA

 Montomoli M., Masellis D., 
Francesconi L., Palumbo F.

3. APPROCCIO INFERMIERISTICO UNICO 
IN EMERGENZA TERRITORIALE

 Aurigi M., Bindi R.

EMERGENZE-URGENZE 
GASTROENTEROLOGICHE

Moderatori:
F. Stea, M.Chiesa

4. RISCONTRO DI RARA ANOMALIA 
DEL TRIPODE CELIACO DURANTE 
LA GESTIONE DI UN’EMORRAGIA 
DIGESTIVA SUPERIORE IN 
EMERGENZA.

 Centrone F., Liguori F., Livoli D., 
Simone A., Di Girolamo F., Pugliese F.R.

5. LIVELLI PLASMATICI DI 
TROMBOPOIETINA IN PAZIENTI 
AFFETTI DA PANCREATITE ACUTA

 Pigozzi L., Bosco O., Saglio E., 
Loiacono M., Mengozzi G., 

 Moiraghi C., Montrucchio G., Lupia E.

Venerdi’ 19 Ottobre 2012

Poster
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Venerdi’ 19 Ottobre 2012
30. UN CASO DI PNEUMOMEDIASTINO 

ED ENFISEMA SOTTOCUTANEO 
POST-TRAUMATICO IN UN GIOVANE 
ADULTO

 Puglisi S., Zerman G., Tobaldini C., 
Pistorelli C.

31. LA COMPETENZA DECISIONALE 
DEL PERCORSO ORGANIZZATIVO 
NELLA GESTIONE DEL PAZIENTE 
TRAUMATIZZATO

 Gaspari Pellei M.

32. RUOLO DELL’INFERMIERE TRAUMA 
MANAGER ALL’INTERNO DEL DEU

 Tacconi C., Monesi S.M.

33. CASE REPORT: SINDROME 
MIDOLLARE  CENTRALE  POST 
- TRAUMATICA: UN’EVENIENZA 
AFFATTO RARA!

 Orlandini A., Marazzi C., 
 Nencioni A., Ottiviani M.

IMAGING IN 
EMERGENZA-URGENZA

Moderatori:
M.A. Bressan, G. Soldati

34. POSIZIONAMENTO ECO GIUDATO 
DEL CATETERE VESCICALE: UNA 
MANOVRA INFERMIERISTICA UTILE E 
NECESSARIA

 Piasentin G., Bau’ L., Leardini N., 
Chiovetto S., Magnaguagno R., Orsi O.

35. CAN NUCLEAR SCAN STRATEGY 
WITH STRESS ADENOSINE-
SPECT IMPLEMENT DIAGNOSIS 
OF MYOCARDIAL ISCHEMIA IN 
CHEST PAIN PATIENTS PRESENTING 
NONDIAGNOSTIC ECG AND 
TROPONIN?

 Luzzi M., Conti A., Nanna C., 
 Viviani G., Poggioni C., Mariannini Y.,
 Cerini G., Costanzo E., Gallini C., 

Vaggelli L.

36. VALUTAZIONE ULTRASONOGRAFICA 
DELLA CINETICA DIAFRAMMATICA 
IN PAZIENTI CON INSUFFICIENZA 
CARDIACA ACUTA

 Pirozzi C., Numis F.G., Pagano A., 
Nacar A., Cangiano R., Schiraldi F.

23. PERCORSO DI MIGLIORAMENTO DEL 
MONITORAGGIO ECG IN UN REPARTO 
DI MEDICINA D’URGENZA

 Brianti V., Rastelli G., Andria D.,
 Angeli P., Annunziata R., 

Dallaromanina S., Ferrari M., 
Giubega I., Robuschi V., Lomardo M., 
Lotisanova L., Vaccari A.

24. VALUTAZIONE DELLA RCP MEDIANTE 
LINEE GIUDA CAB E ABC ADULTO E 
PEDIATRICO

 Fante E., Cecchetti C., Trabalzini A., 
Bellelli E., Cipollone L., Gentile I., 
Rosa A., Lubrano R.

25. ACTION LEARNING
 Tittoto P., Mascianà R., Liguori F., 

Valeriano V., Pugliese F.R.

GESTIONE DEL TRAUMA

Moderatori:
G. Bini, A. Fabbri

26. LA HAT: METODICA IDEALE PER LA 
SUTURA DELLE FERITE DEL CUOIO 
CAPELLUTO NEI BAMBINI

 Piasentin G.

27. CONTROLLO DELLE EMORRAGIE 
ESTERNE DI ORIGINE TRAUMATICA 
IN AMBITO EXTRAOSPEDALIERO

 Tacconi C., Sciarretta C.S., 
 Musolesi S.M., Badiali S.B., 
 Baroncini S.B., Martelli G.M.,
 Monesi A.M.

28. LESIONE DELL’ARTERIA ASCELLARE 
IN LUSSAZIONE ANTERIORE DI 
SPALLA

 Sirianni L., Pratticò L., Belloni E.,
 D’Amato M., Giuggrida S.M., 

Stefanini T., Del Prato C. 

29. L’APPARENZA INGANNA...E LA 
FORTUNA AIUTA!

 Balzarini B., Banbagioni V., 
 Cantafio S., Magazzini S.

16. GESTIONE DEL PAZIENTE CON 
IPERGLICEMIA IN UN DIPARTIMENTO 
DI EMERGENZA DI II LIVELLO

 Spada A., Maida R., De Marco F., 
Verrelli C., Russo M.R., Ruggieri M.P., 
Cerqua G.

17. UN CASO DI FIBROSI 
RETROPERITONEALE

 Leonardi F., Barchetti M., Pistoni F.

18.  UN CASO DI DEFICIT DI GLUCOSIO 
6 FOSFATO ISOMERASI (GPI) E 
VARICELLA: CASE REPORT

 Melodia R., Balzano T., Pozzessere P., 
Caporaletti C., De Matteis S., 

 Mallardi C., Loiacono G., 
 Dell’Aquila P., Pistone A., Stea F.

19. UN CASO DI GRAVE ACIDOSI 
METABOLICA ED INSUFFICIENZA 
RENALE ACUTA IN OBESA DIABETICA 
SOTTOPOSTA A PROLUNGATA DIETA 
IPOCALORICA IPERPROTEICA

 Di Francesco L., Della Guardia P., 
Romeo R., Vincentelli G.M.

FORMAZIONE

Moderatori:
A. S. Guzzo, M.P. Saggese

20. BEDSIDE MANNERS: UNA NUOVA 
DISCIPLINA?

 Barchetti M., Franchini M., Lotti T.

21. LA NECESSITA’ DI UNA FORMAZIONE 
SPECIFICA IN MEDICINA D’URGENZA 
E I PRINCIPI DI UMANIZZAZIONE 
DELLA MEDICINA: LA 
COMUNICAZIONE DEL LUTTO E DELLE 
NOTIZIE TRAUMATICHE

 Rotondo D., Ferrari R., Lanzarini C.,
 Cammisa C., D’Alessandro R., 

Rapagnani R., Cavazza M.

22. IL CORSO NAZIONALE SIMEU “LA 
FERITA E LA SUTURA IN PRONTO 
SOCCORSO”: REPORT DEI PRIMI DUE 
ANNI DI ATTIVITÀ

 Piasentin G., Menon C., Borella 
L., Bosisio E., Favi P., Bottura D., 
Spiritigliozzi P., Sipala G., 

 Canaletti M., Nidal A.
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MANAGEMENT DELLE 
STRUTTURE DI EMERGENZA-
URGENZA

Moderatori:
A. Bertini, P. Moscatelli

52. ESAMI DI LEGGE ANALISI DI COSTI E 
RISULTATI PRESSO UNA STRUTTURA 
DI PRONTO SOCCORSO

 Manuzzi C., Mussoni L., Ciacci A., 
Morri A.

53. IL PRONTO SOCCORSO ORGANIZZATO 
PER INTENSITA’ DI CURE. PRO E 
CONTRO ALLA LUCE DI DUE ANNI 
DI ESPERIENZA DEL NUOVO PS DI 
PARMA

 Rossi W., Caleffi C., Dibennardo T., 
Cervellin G.

54. L’UNITA’ OPERATIVA DI MEDICINA 
D’URGENZA E PRONTO SOCCORSO: 
DA RIPIEGO A LUOGO DI 
REALIZZAZIONE PROFESSIONALE

 Barchetti M., Pistoni F., Parise A., 
Ciuffreda A., Gottardi E.

55. PROGETTO DI ACCOGLIENZA 
E ASSISTENZA AI CITTADINI 
STRANIERI

 Di Felice M.A.

MEDICINA DELLE CATASTROFI

Moderatori:
C. Barletta, B. Susi

56. RUOLO DELLE ACTION CARDS A 
BORDO DELL’AUTOMEDICA IN 
SITUAZIONI DI MAXIEMERGENZA

 Panzardi G., Montomoli M., 
Santiccioli M.

57. ANALISI CRITICA DELLA RISPOSTA 
DEL DIPARTIMENTO DI EMERGENZA 
DELL’AZIENDA OSPEDALIERA DI 
PADOVA AD UNA MASS CASUALTY 
SITUATION: UN TRANQUILLO SABATO 
DI PAURA! 

 Della Rocca F., Zoleo M., Vettore G., 
Tosato F.

45. PNEUMATOSI INTESTINALE E GAS 
PORTO-MESENTERICO ASSOCIATI 
AD UN QUADRO DI OCCLUSIONE 
INTESTINALE

 Liguori F., Mascianà R., Coassin S., 
Tittoto P., Paglia F., Pugliese F.R.

46. UTILITÀ DELL’ECOGRAFIA TORACICA 
IN UN CASO DI EMOPNEUMOTORACE 
SPONTANEO

 Sonni P., Guerrini E., Ruggiano G.

47. CASE REPORT DI UNO 
PNEUMATOCELE POST-TRAUMATICO

 Zanella G., Orso D., Meneghin E., 
Bolletti S., Strizzolo L.

48. L’ECOGRAFIA IN EMERGENZA 
PREOSPEDALIERA MIGLIORA 
L’APPROPRIATEZZA DELLA GESTIONE 
CLINICA DEL PAZIENTE CON DISPNEA 
ACUTA: SERIE DI CASI

 Montomoli M., Masellis D., 
 Fantozzi G., Cerretti M., Dami S., 

Francesconi L., Palumbo F.

49. BLUE PROTOCOL ECOGRAFICO 
NEL DISTRESS RESPIRATORIO IN 
EMERGENZA EXTRA-OSPEDALIERA. 
METODICA RAPIDA, AFFIDABILE, 
VALIDA, RIPETIBILE, ECONOMICA: 
L’APPENDICE DELLO STETOSCOPIO

 Campini F., Amati R., Carobbi I., 
 Cossu E., Lotti E., Lotti G., 
 Marcheschi L., Marcheschi M., 
 Paolini P., Rocchi G.

50. QUANDO LA CRITICAL ULTRASOUND 
PUO’ SALVARE UNA VITA:CASE 
REPORT DI DIAGNOSI PRECOCE DI 
ANEURISMA DI ARTERIA ILIACA ED 
IPOGASTRICA IN MAV

 Bianco M. R., Marchese M., 
 Cirillo T., Manlio L., Procacci V.

51. UN INUSUALE CASO CLINICO
 De Marini F.

37. CASE REPORT: ABDOMINAL PAIN 
IN A YOUNG FEMALE, THE ROLE OF 
ULTRASOUND EXAMINATION

 Catini E., Camajori Tedescini R., 
Sonni P.V., Fusco F., Ruggiano G.

38. US DEL DIAFRAMMA NEI PAZIENTI 
CON DISTRESS RESPIRATORIO 
SOTTOPOSTI A NIMV E DURANTE 
WEANING IN EMERGENZA-URGENZA

 Morelli L., Caiazzo I., Guarino M., 
Martone A., Sepe P., Grottola P., 
Schiraldi F., Castaldo D., 

 Scognamiglio D., Monsurro’ M.G.

39. ECOGRAFIA MULTIDISTRETTUALE IN 
PRONTO SOCCORSO

 Belloni E., Pratticò L., Del Prato C.

40. LA PATOLOGIA NON TRAUMATICA 
DEGLI ARTI INFERIORI: UN CASO 
DI SINDROME DELLA LOGGIA 
ANTERIORE CON CORRETTO 
INQUADRAMENTO DIAGNOSTICO

 Fabiano N., Pellegrini A., Calabrò M., 
De Paoli A., Arena L., Bonanome A., 
Berera T., Belvederi G.

41. TROMBOSI ACUTA DELL’AORTA: 
CASO CLINICO

 Brianti V., Fiorini R., Rastelli G.

42. ECOCARDIOGRAFICA NEI PAZIENTI 
CRITICI: IMPATTO DIAGNOSTICO-
TERAPEUTICO

 Carpinteri G., Sillitti I., Anile A., 
Castiglione G., Tonzuso A., Noto P., 
Martines G.F.

43. UNO STRANO CASO DI GRAVIDANZA 
ECTOPICA: UTILITA’ DELL’IMAGING 
ULTRASONOGRAFICO IN PRONTO 
SOCCORSO

 Fabiano N., Roner P., L’Angiocola P.,
 Feltrin A., Rosada M., Soldera C., 

Belvederi G.

44. LA MISURAZIONE ECOGRAFICA DEL 
NERVO OTTICO NEL TRAUMATIZZATO 
CRANICO

 Piasentin G., Marconi F., Randon M., 
Puglisi A., Carraro M.
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Venerdi’ 19 Ottobre 2012
71. L’IMPIEGO DELLA SCALA DI WONG-

BAKER NELLA VALUTAZIONE DEL 
DOLORE NELL’ADULTO: LA POSSIBILE 
MAGGIORE ATTENDIBILITÀ RISPETTO 
ALLA SCALA NUMERICA IN UN 
CONTESTO DI PRONTO SOCCORSO

 Guiddo G., Calvia A., Riccardi A., 
Minuto P., Assandri M., Frumento F., 
Ciuti S., Lerza R

72. IL CONTROLLO DEL DOLORE NELLA 
COLICA RENALE NEL PRONTO 
SOCCORSO DI MATERA

 Limatola N., Lolaico G., Sinno C.

73. I MIEI SEGRETI 
 Juricich Z.

74. PROTOCOLLO D’INTESA 
MULTIDISCIPLINARE ANTIVIOLENZA 
A TUTELA DELLE DONNE VITTIME 
DI OGNI TIPO DI VIOLENZA. 
L’ESPERIENZA DEL PRONTO 
SOCCORSO DELL’AZIENDA 
OSPEDALIERA C. POMA

 Furini A., Semeraro A., Melara B., 
Nocchi B., Parogni P., Smura A., Luppi M.

75. SCHEDA INFERMIERISTICA IN 
PRONTO SOCCORSO COME 
STRUMENTO DI CONTINUITA’ 
ASSISTENZIALE

 Peloponneso V., Dalmasso E., 
Fabrizio I., Ghigo R., Mandrile C., 
Marino A., Migliore S., Peano C., 
Ramonda P., Sechi M.

75  SPERIMENTAZIONE DI NUOVA 
TECNICA DI SUTURA INTRADERMICA 
“A LACCIO DI SCARPA”

 Mangiatordi F., Antonicelli D., 
Laquale P.

64. ESPERIENZA DI UN TEAM 
DIPARTIMENTALE PER 
L’INSERIMENTO DEI CATETERI 
VENOSI CENTRALI (CVC TEAM)

 Barchetti M., Ciuffreda A., 
 Carluccio G., Scapinelli M., 
 Martano S., Parise A., Soli A.

65. OUTCOMES DIAGNOSTICI A 
CONFRONTO IN MEDICINA D’ 
URGENZA E IN MEDICINA INTERNA. 
ESPERIENZA IN UN POLICLINICO DEL 
SUD ITALIA.

 Pinto N., Maroccia A., Catalano L.,
 Sasso C., Portincasa P., Stea F., 

Palasciano G.

66. CORRELAZIONE TRA PARAMETRI 
VITALI ALL’INGRESSO IN PS E 
RICONOSCIMENTO PRECOCE DEI 
PAZIENTI SETTICI

 Colombo L., Castagna F., 
 Cuevas Cairo I., Evangelo I., 
 Silini F., Zarbo M., Prina E., 
 Santapaga D., Gardinali M., Frangi D.

67. LA CRITICAL CARE IN MEDICINA 
D’URGENZA TRA PRESENTE E FUTURO

 Camajori Tedeschini R., Ruggiano G.

68. IL PROGETTO “SOFT EMERGENCY: 
NON SOLO CURARE MA PRENDERSI 
CURA”. WORK IN PROGRESS

 Lanzarini C., Ferrari R., Rotondo D., 
Diodati N., Longanesi A., Righi C., 
Cavazza M.

69. UN PROTOCOLLO SINCOPE BASATO 
SUL TRIAGE BIFASICO: UN MODO 
EFFICACE DI STRATIFICARE IL 
RISCHIO NEL DIPARTIMENTO DI 
EMERGENZA

 Stella F., Volpin R., Scudeller A., 
Pistollato E., Vettore G.,Tosato F.

70. UNA PORPORA DALLA PATOGENESI 
INCERTA

 Tasso F., Riccardi A.,Spinola M.B., 
Panariello M., Calvia A., Lerza R., Ciuti S.

PERCORSI CLINICO 
ASSISTENZIALI

Moderatori:
G. Bertazzoni, A. Rosselli

58. LA VERTIGINE: UNA SFIDA 
DIAGNOSTICA NEL DIPARTIMENTO 
DI EMERGENZA

 Russo M.

59. NUOVO PERCORSO ASSISTENZIALE 
IN CUTO DELLE VITTIME DI 
VIOLENZA: VALUTAZIONE DEGLI 
ASPETTI MEDICO-LEGALI ED ANALISI 
DEI DATI PROVVISORI

 Ruggeri E., Donati U., Raejntroph N.,
 Keinan F., Fiorello S., Martino G., 

Naso C., Buffetti M.

60. GESTIONE DEI PAZIENTI CON PERDITA 
DI COSCIENZA TRANSITORIA IN UN 
OSPEDALE DI PERIFERIA

 Pinelli M., Raso A., Cherchi A., 
 Mana L., Cimeoni E., Bricco G., 

Coppolino A., Ghiglione P., Moroni F., 
Nova G.M.

61. LA GESTIONE IN URGENZA DEL 
PAZIENTE AFFETTO DA MALATTIA 
EMORRAGICA CONGENITA: 
VALUTAZIONE RETROSPETTIVA 
E PROPOSTA DI PROTOCOLLO 
OPERATIVO

 Bonora A., Giuffrida A., Guerra N., 
Sanzone E., Gandini G., Pachera S., 
Aprili G., Pistorelli C.

62. GESTIONE DEL DOLORE TORACICO IN 
PRONTO SOCCORSO 

 Mangiatordi F.

63. VIOLENZA DI GENERE: L’APPROCCIO 
MULTIDISCIPLINARE INTEGRATO DEL 
PRONTO SOCCORSO AOU SENESE 
NELLA PRESA IN CARICO DELLE 
VITTIME

 Bruchi V., Olivi M., Ridolfi A., 
 Bruni F., Fontani M., Busoni C., 

Amatucci G., Cipolli F., Ceccarelli C., 
Minelli M.
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EMERGENZE-URGENZE 
NEUROLOGICHE

Moderatori:
M.A. Ricciardelli, G. Evangelisti

1. UN CASO DI AGITAZIONE PSICO 
MOTORIA…IRRISOLTO

 Conti E., Brugioni L., Donati F., 
 Vivoli D., Gozzi C.

2. CERVICAL ARTERY DISSECTION: 
THE IMPORTANT OF THE CORRECT 
DIAGNOSIS TIMING

 Serafini V., Silipo S.

3. FOCAL NEUROLOGICAL DEFICIT IN ACUTE 
ANEMIA: REPORT OF TWO CASES

 Lanza G., Giuffrida S., Pennisi G., 
Noto P., Carpinteri G.

4. SINDROME DI TIETZE: A CASE REPORT
 Puglisi S., Codogni R., Tobaldini C., 

Formaglio E., Serafini V., Zannoni M., 
Ricci G.

5. CEFALEA DA EMORRAGIA 
INTRAPARENCHIMALE DA 
IPERLEUCHEMIA IN CRISI BLASTICA 
DA LLA

 Marletta F., Preston N.M., 
 Comina D., Brambati M., La Rocca R., 

Merlo C.

6. FRATTURA BILATERALE DI OMERO: 
RARA COMPLICANZA DI UNA CRISI 
EPILETTICA GENERALIZZATA

 Pea E., Garigliani L., Coli A., Carmassi F.

7. UNO STRANO CASO DI IPOSTENIA:LA 
SINDROME DI PARSONAGE-TURNER

 Amadori N., Trabucco L., Ferrari A.

8. ATTACCO ISCHEMICO TRANSITORIO: 
UNA URGENZA/EMERGENZA 
VASCOLARE…MA SOPRATTUTTO 
UN’OPPORTUNITÀ!

 Salvatori V., Vitali S., Agnelli G., 
 De Vuono S., Di Filippo F.

9. WOMAN AND RISK FACTORS OF 
HAEMORRHAGIC STROKE

 Fedele M., Caso V., Agnelli G.

10. UNO STRANO CASO DI ANSIA E LA 
SINDROME DI DANDY-WALKER

 Maragno M., Tropea A., Sinno C.

EMERGENZE-URGENZE 
CARDIOLOGICHE

Moderatori:
S. Grifoni, R. Lerza

11. ECOCARDIOGRAFIA 
TRIDIMENSIONALE NELLA PRATICA 
CLINICA DI ROUTINE IN MEDICINA 
D’EMERGENZA-URGENZA

 Guzzo A., Donnini C., Squarciotta S., 
De Villa E., Innocenti F., Pini R.

12 CORRELAZIONE FRA FIBRILLAZIONE 
ATRIALE ACUTA DATABILE E 
VARIAZIONI MICROCLIMATICHE. 
VALUTAZIONE DI 3633 CASI AFFERITI 
AL PRONTO SOCCORSO DI PARMA 
DAL 2002 AL 2010

 Comelli I., Cervellin G., Ferro J.

13. LA SINDROME DI WOLFF-
PARKINSON-WHITE IN PRONTO 
SOCCORSO

 Belvederi G., Rosada M., 
 L’Angiocola P., Soldera C., Fabiano N., 

Pellegrini A.

14. NT-PROBNP, E/E’ E VOLUME ATRIALE: 
PREDITTORI DI MANTENIMENTO 
DEL RITMO SINUSALE DOPO 
CARDIOVERSIONE ELETTRICA IN 
PAZIENTI CON FIBRILLAZIONE 
ATRIALE PERSISTENTE

 Franza E., Soriano F., Canova P., 
Viganò E., Bonacchini L., Cesana F.,

 Trocino G., Vincenzi A., Cirò A., 
Giannattasio C.

15. FIBRILLAZIONE ATRIALE IN PRONTO 
SOCCORSO: CARDIOVERSIONE 
ANAMNESTICA?

 Giuffrida C., Sciuto R., Trimarchi T., 
Calandra S., Fedele V.

16. CORRELAZIONE TRA RITMO 
CIRCADIANO E ORARIO DI 
INSORGENZA DI EVENTI 
CARDIOVASCOLARI

 Antonicelli D., Mangiatordi F., 
Laquale P. 

17. UTILIZZO DELLA CONTI CHEST 
PAIN IN UN PRONTO SOCCORSO 
PERIFERICO: VALUTAZIONE DEL 
DOLORE TORACICO IN TRIAGE

 Campanelli T., Barbieri V.

18. RUOLO DELL’ECOCARDIOGRAFIA 
IN URGENZA NEL TRATTAMENTO 
DELLA FIBRILLAZIONE ATRIALE 
PAROSSISTICA; NOSTRA ESPERIENZA

 Masciana’ R., Tittoto P., Paglia F., 
Revello A., Pugliese F.R.

19. IO SPERIAMO CHE ME LA “CAVA”. 
INSIDIA E SFIDA PER IL MEDICO 
D’URGENZA

 Bonora M., Elia G., Sinno C.

20. UNO STRANO CASO DI AMNESIA 
GLOBALE TRANSITORIA

 Parise A., Barchetti M., Mazeu I., 
Rosi S., Fiorini M., Soli A., Gottardi E.

21. SE L’EMISINDROME CAMBIA LATO
 Velati M., Licata G., Cazzola K., 

Galbiati F., Coen D.

22. LA DISSECAZIONE AORTICA TIPO A: 
UNA DIAGNOSI NON SEMPRE FACILE

 Barchetti M., Cristiano F., Parise A., 
Rosi S., Fiorini M., Gottardi E.

23. DOLORE ADDOMINALE COMPLICATO 
DA SHOCK EMORRAGICO IN 
PAZIENTE IN TAO

 Barchetti M., Fiorini M., Rosi S., 
 Soli A., Gottardi E.

24. SINDROME DI KOUNIS: UN CASO 
CLINICO

 Visconti C., Bastreri A., Castagna R., 
Ghittoni F., Pratticò L., Del Prato C.

25. COME IMPLEMENTARE LA DIAGNOSI 
DI DISSECAZIONE O ROTTURA 
DI ANEURISMA DELL’AORTA. 
RIVALUTAZIONE CASISTICA DEA 
OSPEDALE S. PERTINI

 Tittoto P., Mascianà R., Revello A., 
Petrilli C., Pugliese F.R.
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26. CARDIOVERSIONE ELETTRICA PER LA 
FIBRILLAZIONE ATRIALE DI NUOVA 
INSORGENZA: UN TRATTAMENTO 
SICURO, EFFICACE ED ECONOMICO 
IN PRONTO SOCCORSO

 Borrelli F., Volpin R., Stella F., 
Scudeller A., Vettore G., Tosato F.

27. AUMENTO DELLA TROPONINA NELLA 
SEPSI

 Galvan S., Causin F., Maifreni M.L., 
Puppo V., Sacher M.

28. L’EMBOLIA POLMONARE IN PS: 
NON SEMPRE WELLS CI AIUTA. 
ESPERIENZA DEL PS DELL’OSPEDALE 
HSR GIGLIO CEFALU’

 Paterno’ V., Fatta A., Fertitta E., 
Squatrito R.

29. UN CASO DI INSOLITA DISPNEA
 Bazza A.

30. SIGNIFICATO CLINICO DEI RIALZI 
MARGINALI DELLA TROPONINA AD 
ALTA SENSIBILITÀ E VALUTAZIONE 
GESTALTICA DEI PAZIENTI CON DOLORE 
TORACICO IN PRONTO SOCCORSO

 Iannone P., Fera G., Lillo M., 
 Tredici S., Cavallero M., Garau J., 

Valerio M., Ghirlanda P., Belcastro E.

31. UN CASO DI PERDITA DI COSCIENZA
 Ingrassia S., Giuntini P., Cutuli O., 

De Mattei L., Costelli P., Delfino R., 
Moscatelli P.

32. ACUTE AND PERSISTENT 
ATRIAL FIBRILLATION IN THE 
ED: AGGRESSIVE APPROACH BY 
ELECTRICAL CARDIOVERSION

 Squarciotta S., Conti A., Baioni M., 
De Villa E., Luzzi M., Mariannini Y., 
Cerini G., De Bernardis N., Caldi F., 
Tassinari I.

33. GESTIONE DEL DOLORE TORACICO IN 
UN DEA DI 1° LIVELLO: PROTOCOLLO 
AZIENDALE

 Santangelo G., Curti S.

34. IL DOLORE TORACICO - I PROTOCOLLI: 
OPPORTUNITA’ E LIMITI

 Bonfini R.

35. CASO CLINICO
 Fiorentino F., Ruggiano G.

EMERGENZE-URGENZE 
INFETTIVOLOGICHE

Moderatori:
F. Perraro, V. Procacci

36. QUANDO LA FEBBRE SI TRASFORMA 
IN MINACCIA PER LA VITA

 Gozzi C., Ognibene C., Gozzi C., 
 Ciaffi S., Brugioni L.

37. HIV D’ESORDIO
 Donati F., Brugioni L., Tognetti M., 

Conti E., Gozzi C.

38. ANISAKIS ALLERGY: A DIFFICULT 
DIAGNOSIS IN THE EMERGENCY 
ROOM

 Feliziani F.T., Pilotti R., Concetti G., 
Bizzarri M., Santeusanio C., 

 Petrelli G., Groff P.

39. UN ESORDIO IMPEGNATIVO 
E CONTROVERSO PER UNA 
TUBERCOLOSI RENALE

 Tiscione V., Di Giacomo Russo G., 
Carbone M., Di Sarno R., Pardo F., 

EMERGENZE-URGENZE 
RESPIRATORIE

Moderatori:
G. Ferrari, A. Purro

40. GESTIONE IN MEDICINA D’URGENZA 
DI UNO PNEUMOTORACE 
SPONTANEO SECONDARIO 
BILATERALE

 Orso D., Zanella G., Meneghin E., 
Calci M., Strizzolo L.

41. L’EVOLUZIONE DELL’EMOGASANALISI 
ARTERIOSA DOPO 120 MINUTI 
DI TRATTAMENTO È IN GRADO 
DI PREDIRE L’ESITO DELLA 
VENTILAZIONE NON INVASIVA NEI 
CASI DI EDEMA POLMONARE ACUTO 
CARDIOGENO

 Ferrari R., Giostra F., Monti G., 
Cavazza M.

42. “QUEL BICCHIERE DI TROPPO”
 Castelli R., Asero V., Martines G.F., 

Noto P., Carpinteri G.

43. CASE REPORT: UOMO DI 57 ANNI 
CON INSUFFICIENZA RESPIRATORIA 
ACUTA CRIPTOGENETICA

 Saglio E., Merlo C., Giachino F., 
Battista S., Busso V., Gregoretti MG., 
Lerda A., Ferrera P., Delsedime L., 
Garabello D., Bonino L., Moiraghi C., 
Morello F.

44. ACCESSI IN PRONTO SOCCORSO PER 
ANGIOEDEMA INDOTTO

 Spina M.T., Scarpellini M.G., 
Buccelletti F., De Simone M., Zulli L., 
Pugliese F.R., Valeriano V., 

 Ruggieri M.P., Magnanti M., Susi B.

45. SINTOMI ED ELEMENTI PREDITTIVI 
DI TROMBOEMBOLIA POLMONARE: 
ESPERIENZA DI DUE ANNI AL 
PRONTO SOCCORSO DELL’OSPEDALE 
DI MONZA

 Franza E., Gardinali M., 
 Cuevas Cairo I., Giannattasio C.

46. RIACUTIZZAZIONI DELLA BPCO, 
COMORBILITA’ E DEFICIT DI 
VITAMINA D

 Masoero M., Bellocchia M., 
 Vaudano A., Varenni D., Parisi I., 

Ciuffreda A., Bucca C.
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47. TRATTAMENTO E MONITORAGGI 
DEL PAZIENTE CON INSUFFICIENZA 
RESPIRATORIA ACUTA E 
INSUFFICIENZA RENALE

 Pratticò L., Belloni E., Mazzoni T., 
Giorgi A., Del Prato C.

48. RIACUTIZZAZIONI ASMATICHE E 
DEFICIT DI VITAMINA D

 Masoero M., Bellocchia M., 
 Vaudano A., Varenni D., Parisi I., 

Ciuffreda A., Bucca C.

49. LA VENTILAZIONE NON-
INVASIVA NEL DIPARTIMENTO DI 
EMERGENZA PER IL TRATTAMENTO 
DELL’INSUFFICIENZA RESPIRATORIA 
ACUTA DA RIACUTIZZAZIONE DI 
BRONCOPNEUMOPATIA CRONICA 
OSTRUTTIVA: FATTORI PREDITTIVI DI 
SUCCESSO O FALLIMENTO

 Ferrari R., Giostra F., Mele L., 
 Cavazza M.

50. IPERTENSIONE POLMONARE IN 
PAZIENTE AFFETTA DA FIBROSI 
CISTICA.

 Di Donato L., Fagotto A.N.

51. L’EMBOLIA POLMONARE “LIFE 
THREATENING”

 Nazerian P.

52. HELMET CONTINUOUS POSITIVE 
AIRWAY PRESSURE (CPAP) VERSUS 
OXYGEN VENTURI IN SEVERE 
ACUTE RESPIRATORY FAILURE IN 
PNEUMONIA  

 Prina E., Brambilla A.M., Aliberti S., 
Piffer F., Del Forno M., Corradi F.,

 Ferrari G., Nava S., Pelosi P.,
 Cosentini R. 

EMERGENZE-URGENZE 
TOSSICOLOGICHE

Moderatori:
F. Causin, F. De Iaco

53. CARDIOTOSSICITA’ DA METADONE: 
DESCRIZIONE DI UN CASO CLINICO 
ED IPOTESI FISIOPATOLOGICHE

 Minerva V., Dello Vicario F., 
 Arbo P., Catenaccio C., 
 Dell’Aversana A., De Lisa G., 
 Lavanga A., Manfredi E., Vaudo S., 

Mirante E.

54. INTOSSICAZIONE DA AC.CIANIDRICO 
E CPAP: A CASE REPORT

 Pozzessere P., Pistone A., 
 Loiacono G., Castore A., Mallardi C., 

Morelli C., De Matteis S., Baffari M., 
Stea F.

55. NOCCIOLI D’ ALBICOCCA ...POCO 
AMARI MA MOLTO PERICOLOSI

 Gozzi C., Brugioni L., Rosa M.C., 
Lucchesi D., Bucciarelli M., Lonati D., 
Locatelli C.A., Rocchi L.

56. UN CROSTINO INDIGESTO. 
INTOSSICAZIONE ACUTA DA CICUTA – 
A CASE REPORT

 Mussoni L., Manuzzi C., Valentini L., 
Morri A.

57. UN CASO DI INTOSSICAZIONE DA 
ACIDO OSSALICO

 Tasso F., Riccardi A., Castelli M., 
Guiddo G., Ghinatti M., Calvia A., 
Lerza R.

58. ACIDOSI LATTICA: COSA PENSARE?
 Maifreni M.L., Puppo V., Borella L., 

Farina A.

59. INTOSSICAZIONE DA FARMACO: UN 
PERICOLO IN AGGUATO

 Cazzola K., Velati M., Licata G., 
Colombo S., Strozzi M., Coen D.

60. E’ DAVVERO UN’INTOSSICAZIONE DA 
LITIO?

 Ingrassia S., Cutuli O., Ballarino P., 
Giuntini P., Vergassola C., 

 Moscatelli P., Barreca T.

61. VASCULITE DA FARMACI IN PRONTO 
SOCCORSO: DAL CASO CLINICO 
ALL’IPOTESI DIAGNOSTICA PIU’ 
PROBABILE

 Cecchi E., Banchelli M., 
 Marchione T., Baldini A., Magazzini S.

62. IL CASO DI UN MORSO DI SERPENTE 
RARO

 Pierconti S., Di Fazio F., Centi M., 
Sighieri C.

63. LA GESTIONE DELLE INTOSSICAZIONI 
NEL PS DEL POLICLINICO TOR 
VERGATA DI ROMA

 Susi B., Paganelli C., Mastropasqua M.

64. NEUROLOGICAL DEFICIT AFTER VIPER 
BITE

 Lignani A., Mommi V., 
 Pellizzaro Venti M., Agnelli G.

65 L’AMARISSIMO CHE FA... 
MALISSIMO!

 Pennacchio E., Gaudino G., 
 Lisanti F., Genzano L., Martorano M., 

Carbone M., Staffa G., Ricapito M., 
D’Adamo M.G., Autilio M. 

66. AVVELENAMENTO DA FUNGHI
 Larocca M., Barone F., Barone N., 

Maione L., Vallefuoco D., Colarusso D.

Poster
Sabato 20 Ottobre 2012
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CLINICAL RISK MANAGEMENT 
E TELEMEDICINA

Moderatori:
C. Barletta, P. Cremonesi

67. L’AUTOPSIA COGNITIVA NELLO 
STUDIO DEGLI ERRORI DIAGNOSTICI

 Barchetti M., Franchini M., 
 Ciuffreda A., Parise A., Rosi S., 

Gottardi E. 

68. BIOETICA DI PRONTO SOCCORSO
 Barchetti M.

69. IL PRONTO SOCCORSO COME 
OSSERVATORIO DELLE REAZIONI 
AVVERSE DA FARMACI

 Susi B., Mastropasqua M., 
 Paganelli C.

70. HAND OFF: ISTITUZIONE DI UNA 
CARTELLA INFORMATIZZATA IN UN 
DEA DI 1° LIVELLO

 Curti S., Scarpati D., Castaldi C., 
 Dal Piaz R., Consolante C.

71. PAZIENTE CRITICO IN 
PS:GESTIONEDEL RISCHIO CLINICO 
CON ANALSI DEGLI EVENTI AVVERSI

 Rossi E., Capitanucci L., Severini L.

72. APPLICAZIONE DELL’E-HEALTH IN 
UN SISTEMA DI TELECONSULTO A 
COSTO ZERO: L’ESPERIENZA DELLA 
ASL 4 CHIAVARESE

 Cavallero M., Fera G., Estienne M., 
Tredici S., Lillo M., Garau J., 

 Valerio M., Cantoni S., Iannone P.

73. PROGETTO TESTMED: SUPPORTO 
INFORMATICO IN MEDICINA 
D’URGENZA

 Migliozzi E., Suppa M., Cossu F., 
Baldini E., Romildo B., Mecella M.

DISCUSSIONE POSTER
IN AREA POSTER

DALLE ORE 13.30 ALLE ORE 14.30

I presentatori dei poster dovranno essere presenti 
nel giorno dell’esposizione in area poster dalle 
ore 13.30 alle ore 14.30 per l’illustrazione delle 

loro ricerche e per rispondere ai quesiti posti dai 
partecipanti e dai moderatori della sessione.
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MIGLIORI COMUNICAZIONI ORALI E MIGLIORI 
POSTER

I migliori poster e le migliori comunicazioni orali verranno 
selezionati per l’assegnazione di premi da parte di un comitato di 
revisori. 

Gli autori delle 3  migliori comunicazioni orali e del migliore 
poster verranno premiati con la possibilità di un’esposizione 
breve (circa 3 min.) della propria relazione alla fine della sessione 
corrispondente. 

PUBBLICAZIONE DEGLI ATTI DEL CONGRESSO

Gli abstract accettati e gli interventi preordinati saranno pubblicati 
on line sul numero di Novembre della Rivista Italian Journal of 
Emergency Medicine.

COMUNICAZIONI ORALI

Il tempo a disposizione per ogni comunicazione è di 8 minuti per la 
presentazione e di 2 minuti per la discussione. Il relatore dovrà essere 
presente in sala almeno 10 minuti prima dell’inizio della sessione. E’ 
prevista esclusivamente proiezione da PC in Powerpoint.

POSTER

Le dimensioni dei poster dovranno essere 70 cm. (larghezza) per 
100 cm. (altezza). 
Il poster dovrà essere esposto nel giorno indicato sul programma, 
affisso entro le ore 8.30 e rimosso entro le ore 18.00 dello stesso 
giorno. I presentatori dei poster dovranno essere presenti nel giorno 
dell’esposizione in area poster dalle ore 13.30 alle ore 14.30  per 
l’illustrazione delle loro ricerche e per rispondere ai  quesiti posti 
dai partecipanti e dai moderatori della sessione.

CENTRO SLIDE

E’ funzionante  nr. 1 Centro slide, nel quale saranno a disposizione 
PC per  prova della presentazione. Ogni relatore e presentatore di 
comunicazione orale dovrà consegnare la propria presentazione su 
penna usb il giorno prima del suo intervento o al massimo 1 ora 
prima dell’inizio della sessione.

CREDITI ECM

I crediti assegnati sono i seguenti:
MEDICI: 16 CREDITI
INFERMIERI: 14 CREDITI
I crediti saranno riconosciuti solo a chi parteciperà interamente  al 
Congresso.
Per consentire la rilevazione delle presenze sarà allestita  un’unica 
postazione ECM per l’accreditamento elettronico, all’ingresso 
della sede congressuale.
Il sistema di rilevazione permetterà di certificare la presenza in 
ingresso ed in uscita di ogni singolo partecipante.
Al termine del Congresso ogni partecipante dovrà consegnare alla 
Segreteria organizzativa presso Desk Attestati di partecipazione/
ECM,  il modulo anagrafico, la scheda di valutazione ed il 
questionario di apprendimento compilati in ogni parte.
Le attestazioni con la rilevazione dei crediti ECM (se conseguiti)  
verranno inviate al termine del congresso entro il 18 dicembre 
2012 . In caso di mancato ricevimento si consiglia di contattare 
entro e non oltre la data indicata la Segreteria Organizzativa.

ATTESTATI DI PARTECIPAZIONE

Gli attestati di partecipazione verranno rilasciati agli iscritti al 
Congresso il 21 ottobre 2012.

ONLINE

Tutte le informazioni riguardanti il Congresso saranno 
continuamente aggiornate e disponibili sul sito www.simeu.it.
Sarà possibile seguire il congresso su Twitter utilizzando l’hashtag 
#simeu2012

VARIAZIONI

La Segreteria Scientifica e  la Segreteria Organizzativa  si riservano 
di apportare al programma tutte le variazioni che dovessero 
rendersi necessarie per ragioni tecniche e/o scientifiche.

Informazioni ScientiFiche
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Sede del Congresso

Palacongressi della Riviera di Rimini
Via della Fiera, 23 - Rimini
Sito: www.riminipalacongressi.it

Come raggiungere la Sede Congressuale

Dall’aeroporto Internazionale di Rimini “Federico Fellini”
Autobus n. 9, fermata Arco d’Augusto; il Palacongressi è 
raggiungibile percorrendo a piedi il parco Cervi (distanza mt. 300)

Dalla stazione ferroviaria
Autobus n. 7, fermata di fronte all’ingresso del Palacongressi

Dall’uscita dell’autostrada
Dall’uscita Rimini Nord, proseguire lungo la statale SS 16 
Adriatica in direzione Riccione; svoltare a sinistra per via della 
Fiera (segnalata)

Dall’uscita Rimini Sud, proseguire lungo la strada Consolare 
Rimini - San Marino in direzione Rimini. Seguire le indicazioni per 
il centro cittadino (Via della Fiera, segnalata) 

Servizio taxi

Per prenotazioni e informazioni sul servizio contattare tel. 
0541.50020. Stazionamenti fissi: stazione ferroviaria, Piazza 
Marvelli e Palacongressi.
Per ulteriori informazioni contattare il sito www.comune.rimini.it 

Parcheggio

Il Palacongressi è dotato di un’ampia area di parcheggio 
sotterranea a pagamento.

Esposizione tecnico - scientifica

Presso il Palacongressi sarà allestita un’esposizione farmaceutica 
e di apparecchiature elettromedicali, visitabile secondo gli orari 
del programma.

Telefoni cellulari

E’ severamente proibito l’utilizzo dei cellulari all’interno delle sale 
durante i lavori congressuali

Assicurazione

La Segreteria Organizzativa declina ogni responsabilità per 
eventuali incidenti non dipendenti dalla sua colpa diretta o 
negligenza, che possano occorrere durante il Congresso (sia nella 
sede congressuale sia durante gli spostamenti esterni).

Segreteria Organizzativa

La Segreteria Organizzzativa sarà attiva presso il Palacongressi 
per l’intera durata del Congresso con i seguenti orari:

18 Ottobre 2012 dalle ore 12.00 alle ore 19.30
19 Ottobre 2012 dalle ore 8.00 alle ore 19.00
20 Ottobre 2012 dalle ore 8.00 alle ore 19.00
21 Ottobre 2012 dalle ore 8.30 alle ore 13.00
ed è reperibile al seguente numero: 333 - 9375771

Quote d’Iscrizione al Congresso 

INTERA DURATA (IVA 21% inclusa) 

Medico Socio SIMEU ..........................€ 380,00 
Medico Non Socio...............................€ 450,00 
Infermieri Socio SIMEU.......................€ 100,00 
Infermiere Non Socio ..........................€ 150,00 
SIMEU Giovani - under 35...................€ 100,00 
Specializzando Socio SIMEU ..............€ 100,00 
Specializzando Non Socio ...................€ 150,00 

GIORNALIERA (1 giorno a scelta)  (IVA 21% inclusa) 
Medico Socio SIMEU  .........................€ 145,00 
Medico Non Socio ..............................€ 170,00

La quota d’iscrizione per l’intera durata include:
accesso alle sessioni scientifiche, ingresso all’area espositiva, kit 
congressuale, attestato di partecipazione ed attestato ECM (se 
conseguito), coffee break e lunch presso il l Palacongressi.

La quota d’iscrizione giornaliera include:
accesso alle sessioni scientifiche, ingresso all’area espositiva, 
attestato di partecipazione, coffee break e lunch presso il 
Palacongressi solo per il giorno scelto e il kit congressuale.

In caso di annullamento o mancato arrivo non verrà effettuato 
alcun rimborso.

Informazioni Generali



18-21 Ottobre 2012
Rimini
Congresso

Nazionale
Palacongressi

56

Informazioni Generali
Pianta Sede Congressuale

Piano Terra

Piano Primo
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Pianta Sede Espositiva

AZIENDE

nr. 1 Physio-Control
nr. 2 Starmed
nr. 3 ACRAF (Angelini)
nr. 4 Mindray Medical
nr. 5 Air Liquide Medical Systems
nr. 7 Alfa Wassernann
nr. 8 Thermo Fisher Scientific
nr. 9 Siemens Healthcare Diagnostics
nr. 10 Sanofi-Aventis
nr. 11 SonoSite Italy
nr. 12 Vygon Italia
nr. 13 Intersurgical Italia   

nr. 15 Laerdal Italia
nr. 16 Medigas Italia
nr. 18 Nihon Kohden Italia
nr. 19 Shire Italia
nr. 20 Medica Valeggia
nr. 21 Paul Hartmann
nr. 22 Accurate Solutions
nr. 23 ProStrakan Italia 
nr. 25 Iredeem
nr. 28 Esaote
nr. 29 
nr. 30 } Sago Medica

A  A.R.I.T.M.I.A.
B C.G. Edizioni Medico Scientifiche
C Edi.Ermes
D Elsevier
E McGraw-Hill Education
F Piccin Nuova Libraria
G Sintesi InfoMedica
H S.P.E.S.

AREA CATERING

AREA CATERING

AREA CATERING

Accesso
Servizi

igienici
Guardaroba

livello 2

WC
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IREDEEM

LAERDAL ITALIA
MINDRAY MEDICAL ITALY

ELSEVIER
COOK ITALIA
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C.G. EDIZIONI MEDICO SCIENTIFICHE

A.R.I.T.M.I.A.
EDI - ERMES

ACCURATE SOLUTIONS
MCGRAW-HILL EDUCATION

PICCIN NUOVA LIBRARIA
SINTESI INFOMEDICA
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ACCURATE SOLUTIONS S.r.l.
Accurate S.r.l. è costituita da un gruppo di professionalità con 
competenze uniche sullo scenario sanitario internazionale, capaci 
di integrare ricerca scientifica, progettazione ingegneristica e 
realizzazione di soluzioni innovative nell’ambito salute e formazione 
medica.
Per questo Accurate si pone come punto di riferimento nel 
panorama della didattica con simulazione, offrendo strumenti 
all’avanguardia in oltre 18 aree terapeutiche e supportando a 360° 
il Cliente nella realizzazione del Suo piano formativo.
La mission della nostra Azienda è contribuire alla riduzione 
sensibile dei casi di malpractice in medicina e aumentare la 
sicurezza del paziente, attraverso una formazione di qualità.

AIR LIQUIDE Spa
Air Liquide Medical Systems è leader nel settore di prodotti e servizi 
per il trattamento delle patologie respiratorie con un’esperienza 
di oltre 40 anni nella progettazione di ventilatori polmonari per la 
Medicina d’Urgenza, Pronto Soccorso, Rianimazione, Pneumologia. 
L’azienda mette a disposizione di medici e pazienti soluzioni 
innovative di utilizzo rapido ed intuitivo, sicure ed efficaci, e si 
avvale di collaboratori e specialisti, costantemente formati ed 
aggiornati,  presenti su tutto il territorio nazionale che garantiscono 
un supporto qualificato dalle fasi iniziali di presentazione del 
prodotto fino alla formazione ed all’assistenza post-vendita, 
assicurando un servizio continuativo e di sicura eccellenza.
Air Liquide Medical Systems ha creato la linea completa di 
ventilatori Monnal per la ventilazione Invasiva e Non Invasiva, 
basati su tecnologia a turbina, tra cui Monnal T75, estremamente 
flessibile grazie alle numerose funzionalità ventilatorie, ed il 
nuovissimo Monnal T60, realizzato per gli interventi mobili in ogni 
contesto e per ogni necessità di cura intensiva, sia all’interno che 
all’esterno.

ALFA WASSERMANN Spa
Dall’anno di fondazione nel 1948, Alfa Wassermann SpA è una 
realtà ben radicata nel mercato farmaceutico italiano, attraverso 
la ricerca, la produzione e la messa in commercio di specialità 
su prescrizione medica e prodotti di automedicazione. La sede 
storica e il centro direzionale sono a Bologna, mentre ad Alanno 
(Pescara) c’è un avanzato stabilimento di produzione. A Milano 

opera la Divisione Internazionale. L’aver creduto ed investito nella 
ricerca ha fatto sì che oltre il 60% del fatturato del gruppo sia 
generato da prodotti propri. Per rispondere alle sfide del mercato 
globale e per meglio sfruttare il potenziale dei propri prodotti, Alfa 
Wassermann sta progressivamente ampliando la propria presenza 
in diversi paesi, soprattutto europei, costituendo un network di 
società direttamente controllate. Ad oggi queste consociate sono 
dodici: Stati Uniti, Olanda, Repubblica Popolare Cinese, Portogallo, 
Spagna, Tunisia, Russia, Polonia, Romania, Messico, Francia, 
Ungheria. Infine in altri 60 paesi i prodotti di Alfa Wassermann 
sono presenti tramite qualificati distributori locali coordinati ed 
assistiti da una apposita struttura organizzativa interna. 

ANGELINI (ACRAF) Spa
Angelini è un gruppo internazionale privato leader nell’area 
salute e benessere nei settori farmaceutico e dei prodotti di 
largo consumo. Nato in Italia all’inizio del 20° secolo, è oggi un 
gruppo internazionale con sedi in 19 paesi e una distribuzione 
dei prodotti a livello mondiale. Nel settore Pharma, Angelini 
è focalizzata soprattutto in analgesia e infiammazione, SNC, 
patologie influenzali e del cavo orale, ginecologia, disinfezione. In 
Italia, Angelini è tra le prime quattro aziende per volumi di vendita 
ed è leader nel settore dell’automedicazione. Impiega circa 3.700 
persone. Turnover 2011: 1,2 miliardi di euro.

A.R.I.T.M.I.A.
Nel 2004 nasce a Milano ARITMIA (Associazione Ricerca 
Italiana Tutela Medici Ingiustamente Accusati). L’Associazione 
conta 10000 medici iscritti e costituisce un punto di riferimento 
fondamentale, al fine di tutelare i medici in ambito giudiziario. Il 
costante incremento delle azioni legali promosse contro i medici 
non solo fanno aumentare i costi delle polizze di responsabilità 
civile medica, ma purtroppo spesso vanno ad incrinare il rapporto 
professionale di fiducia tra paziente e medico e costituiscono un 
turbamento nell’azione sanitaria. ARITMIA si rivolge ai Colleghi 
proponendosi con una azione attiva di tutela volta a garantire al 
professionista coinvolto da una azione giudiziaria un supporto nella 
ricerca dei professionisti, legale, medico legale e del consulente 
tecnico di specialità che possano assisterlo sia nella fase iniziale 
di preparazione della linea difensiva, sia successivamente 
seguendolo nel lungo percorso della vertenza giudiziaria mettendo 
a sua disposizione, tramite una copertura di tutela giudiziaria, che 
si fa carico degli onorari dei professionisti. 

Espositori
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in modo socialmente responsabile. Coinvolgimento in progetti 
sociali, attenzione ai propri collaboratori e alle loro famiglie, pari 
opportunità per coloro che lavorano nell’azienda costituiscono 
le fondamenta di ogni attività. La collaborazione ed il rispetto 
reciproci, così come la tutela e la sostenibilità ambientale sono 
elementi intrinseci al modo di agire di Boehringer Ingelheim. 

C.G. EDIZIONI MEDICO SCIENTIFICHE S.r.l.
C.G. Edizioni Medico Scientifiche da oltre 50 anni fornisce gli 
strumenti e i servizi per la formazione, l’informazione e l’educazione 
professionale.
La Mission della casa editrice è fornire soluzioni di aggiornamento 
per i professionisti della Sanità,realizzare prodotti formativi e 
informativi per il mondo della Medicina.  Monografie cartacee e 
digitali, periodici di aggiornamento scientifico, le nuove frontiere 
della Medicina d’urgenza e la giurisprudenza applicata alle 
professioni sanitarie. 
In particolare si è specializzata da oltre 20 anni nel settore 
dell’emergenza-urgenza.
Dal 2010 C.G. Edizioni Medico Scientifiche è Provider Agenas n. 
165 per l’organizzazione e accreditamento di corsi ECM residenziali 
(RES) a distanza (FAD).
Visitando il nostro catalogo on-line, www.cgems.it scoprirete 
prodotti dell’editoria classica, prodotti multimediali, riviste in 
abbonamento e tutte le attività formative accreditate.

COOK ITALIA
Come pioniere mondiale nella scoperte mediche, Cook Medical è 
impegnata a  creare soluzioni efficaci che vadano a beneficio di 
milioni di pazienti in tutto il mondo. Oggi uniamo dispositivi medici, 
farmaci, innesti biologici e le terapie cellulari su più di 16.OOO 
prodotti che interessano più di 40 specialità mediche. Fondata nel 
1963 da un visionario che ha messo le esigenze dei pazienti e le 
pratiche commerciali etiche al primo posto, Cook è una azienda a 
conduzione familiare che ha creato più di 10.OOO posti di lavoro 
in tutto il mondo.                                                                                                                                          
La Cook Medical è la produttrice di: lntroduttore di lntubazione 
Frova, set per Cricotirotomia d’Emergenza Melker e Patil, set per 
lntubazione Retrogada, catetere venoso centra!e Gook Spectrum® 
impregnato di minociclina / rifampicina ed il Tiger 2™ sondino naso 
digiunale Auto-Avanzante per l’alimentazione digiunale.  

ASTRAZENECA Spa
AstraZeneca è un’azienda leader nel mondo della ricerca 
farmaceutica. 
La nostra missione è sviluppare e produrre farmaci innovativi, in 
grado di rispondere ai bisogni ancora insoddisfatti dei pazienti in 
importanti aree della medicina. Le attività si concentrano nell’area 
metabolica e cardiovascolare, in oncologia, in gastroenterologia, 
in anestesiologia, sui disordini del sistema nervoso centrale, sulle 
malattie infiammatorie e respiratorie e sulle patologie infettive. 
AstraZeneca opera in oltre 100 paesi con più di 61.000 dipendenti. I 
14 centri di Ricerca & Sviluppo contano oltre 15.700 addetti e sono 
presenti in 8 paesi (Svezia, Gran Bretagna, Stati Uniti, Canada, 
Francia, India, Giappone e Cina). 
Nell’ambito della propria attività scientifica, AstraZeneca ha scelto 
di impegnarsi anche nella cura di patologie “dimenticate” come 
la malaria, grazie alla collaborazione con Medicine for Malaria 
Venture e la tubercolosi. 
Maggiori informazioni disponibili su www.astrazeneca.it e www.
astrazeneca.com.

BAYER Spa
Il Gruppo Bayer è un’azienda multinazionale con competenze chiave 
nei settori della salute, della nutrizione e dei materiali high-tech. 
Bayer Healthcare, un sottogruppo di Bayer AG, è una delle aziende 
innovative e leader mondiale nel settore dell’industria sanitaria e 
dei prodotti medicali, con sede a Leverkusen in Germania. L’azienda 
riunisce le attività globali delle divisioni Animal Health, Consumer 
Care, Medical Care e Pharmaceuticals. L’obiettivo di Bayer 
HealthCare è la ricerca, la fabbricazione e la commercializzazione 
di nuovi prodotti che migliorino la salute umana in tutto il mondo.

BOEHRINGER INGELHEIM ITALIA Spa
Il gruppo Boehringer Ingelheim è una delle prime 20 aziende 
farmaceutiche del mondo. Il gruppo ha sede a Ingelheirn, Germania, 
e opera a livello globale con 145 affiliate e più di 44.000 dipendenti. 
Sin dalla sua fondazione nel 1885, l’azienda, a proprietà familiare, 
si dedica a ricerca, sviluppo, produzione e commercializzazione 
di prodotti innovativi dall’elevato valore terapeutico nel campo 
della medicina umana e della veterinaria. Come elemento centrale 
della propria cultura, Boehringer Ingelheim si impegna ad agire 
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INTERSURGICAL ITALIA
Intersurgical è una multinazionale leader nel mercato dell’Anestesia 
e Rianimazione. Presente in tutti i paesi europei e nel mondo con 
una propria filiale o un importatore nazionale, rappresenta un 
punto di riferimento per la continua ricerca e sviluppo di prodotti 
innovativi a basso impatto ambientale.
La produzione, completamente automatizzata, permette di ottenere 
prodotti di alto livello qualitativo a costi contenuti. Il prodotto di 
punta, i‐gel, permette un facile ed immediato posizionamento 
nel paziente per un ottimale controllo delle vie aeree anche nelle 
condizioni più critiche. La filiale italiana collabora con le principali 
aziende del settore e, tramite specialisti dedicati, è in grado di 
rispondere a tutte le necessità di mercato.

IREDEEM S.r.l.
Iredeem srl commercializza e distribuisce i prodotti Philips 
Emergency Care & Resuscitation, leader nel mondo nella tecnologia 
della defibrillazione.

KEDRION Spa
Kedrion è un’azienda biofarmaceutica, basata in Italia, leader 
nello sviluppo, produzione e distribuzione di proteine terapeutiche 
derivate dal plasma umano. I suoi prodotti principali sono 
rappresentati da fattori della coagulazione (fattore VIII, fattore 
IX, complesso protrombinico), inibitori della coagulazione 
(antitrombina III) immunoglobuline (standard ed iperimmuni) ed 
albumina e vengono utilizzati oggi in oltre 40 Paesi nel mondo per 
la cura di pazienti affetti da emofilia, immunodeficienza e altre 
forme di patologie gravi. La qualità dei prodotti ed il continuo 
impegno nella ricerca e nello sviluppo rappresentano i principali 
fattori di competitività dell’Azienda.

EDI-ERMES S.r.l.
Edi-Ermes è una casa editrice di Milano, nata oltre trent’anni fa, 
specializzata in pubblicazioni medico-scientifiche a vari livelli, dai 
testi per studenti universitari a quelli per professionisti. Valga 
per tutti come esempio il testo di Anatomia Umana adottato 
nella gran parte delle Facoltà italiane dì Medicina e Chirurgia. 
Edi-Ermes si colloca, con la sua produzione, tra le principali case 
editrici italiane del settore medico/scientifico. Le profonde radici 
nel mondo scientifico italiano, la oltre trentennale esperienza di 
comunicazione scientifica e tecnica a diversi livelli, la tenacia 
nel perseguire la strada dell’editoria indipendente e di qualità 
costituiscono tutt’uno con la serietà dell’impegno imprenditoriale 
nei confronti di Autori e Lettori.

ELSEVIER S.r.l.
Elsevier rappresenta un concreto sistema di comunicazione 
integrata e un punto di riferimento per l’informazione e la 
formazione diretta a medici, farmacisti, odontoiatri, riabilitatori, 
veterinari e, più in generale, a quanti operano nel settore della 
salute. Offre un catalogo di oltre 600 titoli, alcuni dei quali pietre 
miliari per studenti e professionisti e l’aggiornamento professionale 
è realizzato attraverso i periodici specializzati, alcuni dei quali sono 
organi ufficiali delle più prestigiose Società Scientifiche italiane 
e internazionali. Le riviste Elsevier sono inoltre pubblicate onlíne 
sulla piattaforma Sciencedirect (www.sciencedirect.com), dove si 
trovano circa 2.500 periodici internazionali. 

ESAOTE BIOMEDICA S.p.A.
Il Gruppo Esaote è leader nel settore delle apparecchiature 
biomedicali (in particolare, ultrasuoni, risonanza magnetica 
dedicata e software di gestione del processo diagnostico). Il 
Gruppo comprende oggi oltre 1360 addetti, di cui circa il 20% 
impegnati in Ricerca & Sviluppo. Esaote è presente con proprie 
unità industriali e di ricerca in Italia (Genova, Firenze e Napoli), in 
Olanda (Maastricht), in Francia (Parigi), oltre che in Cina (Shenzhen). 
Esaote è riconosciuta da autorevoli studi di settore tra le “Top Ten” 
dell’industria mondiale dell’imaging diagnostico. Esaote S.p.A. è 
attualmente partecipata da: Ares per il 39,8%, IMI Investimenti 
per il 19,2%, Equinox per il 13.2%, MP Venture per il 13,2%, Carige 
per l’8,2%, e da 100 managers e dirigenti del Gruppo Esaote per 
il 6,4%. 
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MEDIVAL - Medica Valeggia S.p.a.
MEDIVAL è un’azienda totalmente italiana di tradizione familiare 
con una efficace ed efficiente organizzazione specializzata nella 
selezione e distribuzione di prodotti ospedalieri di alta qualità 
indirizzati in particolare all’area critica, ambito in cui la qualità e 
l’avanzata tecnologia sono elementi determinanti per ottenere i 
migliori risultati.

MINDRAY MEDICAL ITALY Srl
Mindray è stata fondata nel 1991 con l’obiettivo di fornire dispositivi 
medici di alta qualità, a prezzi competitivi e di rendere l’assistenza 
sanitaria più accessibile e conveniente in tutto il mondo. Nel corso 
degli ultimi 18 anni, siamo diventati uno dei principali sviluppatori 
e produttori mondiali nel settore dei dispositivi medici. Mindray si 
è specializzata nello sviluppo e nella produzione di prodotti di alta 
qualità nelle seguenti tre linee di prodotto: Patient Monitoring Life 
Support Products In- Vitro Diagnostic Products /Medical Imaging 
Systems. Negli ultimi sei anni sono stati introdotti sul mercato una 
media di 8-9 nuovi prodotti all’anno. In Europa sono presenti uffici 
in Germania, Francia, Regno Unito, Italia, Russia, Paesi Bassi e 
Turchia, altri uffici saranno aperti al più presto. A livello globale 
i centri di Ricerca e Sviluppo in Stoccolma, Mahwah, Seattle, 
Beijing, Nanjing e Shenzhen garantiscono il riconoscimento di 
alta qualità a livello mondiale dei nostri prodotti con massima 
soddisfazione del cliente.

MSD ITALIA S.r.l.
MSD Italia è la consociata italiana dell’azienda farmaceutica 
americana Merck & Co. 
Presente nel nostro Paese dal 1956, con un ciclo integrato di 
attività di ricerca, produttive e commerciali, è, oggi ai primi posti 
del mercato farmaceutico nazionale. 
L’Azienda è impegnata a migliorare la salute a livello globale con 
un portafoglio diversificato di medicinali etici e da banco, vaccini, 
farmaci biologici e prodotti ad uso veterinario, arricchito da una 
solida pipeline composta da una ventina di promettenti molecole 
in fase avanzata di sviluppo.
Il nostro impegno raggiunge tutti, anche attraverso programmi 
umanitari di donazione e distribuzione di farmaci perché vogliamo 
assicurare ad ogni singola persona un futuro migliore.

LAERDAL ITALIA Srl
Laerdal è una società norvegese presente in Italia da oltre 15 anni. 
La sua attività fondamentale ruota attorno a due principali linee 
di prodotti: quella terapeutica e quella della formazione medica, 
nel settore dell’emergenza, del pronto soccorso, dell’anestesia-
rianimazione e dell’assistenza infermieristica. Con i manichini di 
base o con i simulatori paziente più sofisticati, Laerdal è in grado 
di proporre soluzioni complete per aiutarvi a realizzare un training 
ottimale in efficacia ed impatto. Laerdal è il partner che cerchi 
per salvare una vita, per implementare la simulazione medica ed 
infermieristica nel tuo programma di training, per entrare in un 
network internazionale di esperti della formazione.

MCGRAW - HILL Education s.r.l.
La sede italiana del gruppo editoriale McGraw-Hill è stata fondata 
nel 1986 per promuovere la pubblicazione di libri in italiano che si 
affiancassero a quelli in lingua inglese del gruppo internazionale. 
L’azienda si è sviluppata lungo precise linee editoriali nell’ambito 
della vocazione scientifica e tecnologica che caratterizza McGraw-
Hill nel mondo, svolgendo un’importante e attenta opera di 
traduzione in lingua italiana di testi stranieri e di pubblicazione di 
opere originali di autori italiani. 
Attualmente, McGraw-Hill si pone come editore di riferimento per 
la didattica universitaria, con un ampio catalogo di pubblicazioni 
che coprono una vasta gamma di discipline: economia, ingegneria, 
scienze, discipline sanitarie e scienze umane. Oggi il catalogo 
generale conta più di 1.000 titoli, dai manuali di base ai testi più 
avanzati, che sono in grado di soddisfare le esigenze di studenti, 
docenti e professionisti.

MEDIGAS ITALIA S.r.l.
Medigas Italia S.r.l., leader nel settore dell’ossigenoterapia e della 
ventiloterapia, si avvale della collaborazione in esclusiva con le più 
importanti società internazionali per la ricerca continua di soluzioni 
innovative, consentendo di migliorare l’assistenza dei pazienti più 
critici e di proporre una gamma completa di prodotti per la cura e 
la diagnosi sia in campo domiciliare che ospedaliero, affermandosi 
così come uno dei principali partner delle strutture che operano 
nella sanità e nelle sfere medico-specialistiche.
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PHYSIOCONTROL ITALY SALES S.r.l.
Physio-Control: soluzioni per la gestione dell’emergenza 
cardiologica: DAE per luoghi pubblici e progetti di defibrillazione 
precoce; defibrillatori/monitor LIFEPAK, per l’emergenza 
intraospedaliera e territoriale, trasmettono ECG dal territorio per 
ridurre i tempi di trattamento dei pazienti, RCP meccanica
LUCAS, gestione dei dati LIFENET.

PICCIN NUOVA LIBRARIA
Dal 1952 offriamo al vasto pubblico che ci apprezza testi di 
qualità, sia per il contenuto che la veste editoriale, nel campo 
professionale e in quello universitario. Anche se la medicina è 
sempre stata il cuore pulsante della Piccin, i nostri libri spaziano in 
tutte le discipline, dall’area biologica a quella tecnico-scientifica, 
da quella giuridico-economica a quella letteraria-filosofica 
Troverete nel nostro catalogo i più importanti Autori italiani e 
stranieri, quelli già affermati e conosciuti e anche Autori nuovi che 
si distinguono per la validità e originalità del loro contributo, ma 
sono esclusi dalle proposte editoriali dei gruppi multinazionali. 

PROSTRAKAN S.r.l.
ProStrakan è la filiale italiana della multinazionale ProStrakan Ltd, 
azienda impegnata nello sviluppo e nella commercializzazione di 
medicinali e dispositivi medici, nei principali mercati mondiali, 
per il trattamento di esigenze terapeutiche non soddisfatte. Dal 
2011 ProStrakan Ltd fa parte del gruppo Kyowa Hakko Kirin Co. 
Ltd, azienda con consolidata esperienza nel settore ricerca e 
sviluppo, con particolare attenzione all’indirizzo biotecnologico. 
Il nostro obiettivo è di continuare a progredire nelle bioscienze e 
nelle biotecnologie, contribuendo alla salute e al benessere delle 
persone in tutto il mondo.

NIHON KOHDEN
Da oltre 60 anni Nihon Kohden si dedica esclusivamente allo 
sviluppo di apparecchiature elettromedicali, contribuendo 
attivamente all’evoluzione delle stesse della diagnosi e terapia 
clinica. Una costante, continua crescita e la presentazione negli 
anni di prodotti e soluzioni innovative, hanno portato l’azienda a 
godere di una importante considerazione a livello internazionale, 
facendo identificare Nihon Kohden come un marchio estremamente 
specializzato e caratterizzato dai più elevati standard qualitativi.
Numerose le innovazioni tecniche e cliniche introdotte grazie 
all’importante impegno in Ricerca&Sviluppo, dalla messa a punto 
del principio della pulsoossimetria negli anni ’70 alla recente 
introduzione di una nuova innovativa metodica per la rilevazione 
della gittata cardiaca in continuo non invasiva (esCCO®). 
Nihon Kohden Italia da oltre 12 anni gestisce direttamente, tramite 
una rete di distributori e agenti la promozione, commercializzazione 
e il post-vendita delle linee prodotti, supportando la propria 
clientela con una organizzazione snella, efficace ed estremamente 
preparata e competente.

PAUL HARTMANN Spa
Il Gruppo Hartmann, con sede a Heidenheim in Germania, ha più di 
190 anni e oggi è presente in 34 Paesi nel mondo ed è fortemente 
sviluppato nei mercati europei. Nel 1984 nasce in Italia la Paul 
Hartmann S.p.A. con sede a Verona.
La nostra struttura, costituita da tre divisioni specializzate nei canali 
Ospedaliero, Case di Riposo e Farmacie, consente di far fronte con 
prontezza e professionalità alle esigenze dei nostri clienti. 
La nostra ampia gamma di Dispositivi Medici monouso fornisce 
strumenti efficaci e sicuri per la cura del paziente, dalla sala 
operatoria, al reparto, all’ambulatorio e al territorio, con soluzioni 
vincenti come gli strumenti in acciaio monouso Peha-Instrument® 
e i kit monouso per medicazione MediSet®.
“Noi aiutiamo le persone a gestire la salute in maniera più 
semplice e più efficiente. Attraverso la passione, la collaborazione 
e la professionalità”. Questa è la mission di Hartmann.
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SIEMENS HEALTHCARE DIAGNOSTICS S.r.l.
L’impegno di Siemens Healthcare Diagnostics - azienda leader 
nella diagnostica clinica - è quello di offrire ai professionisti 
sanitari ospedalieri, territoriali e nell’ambito del Point of Care, 
le informazioni vitali di cui hanno bisogno per l’accuratezza della 
diagnosi, il trattamento e il monitoraggio dei pazienti. La nostra 
gamma di soluzioni diagnostiche dalle prestazioni elevate e 
dedicate alla cura personalizzata, insieme ad un servizio attento, si 
combinano per ottimizzare il flusso di lavoro, aumentare l’efficienza 
operativa e migliorare l’assistenza clinica.

Sintesi
InfoMedica

SINTESI INFOMEDICA S.r.l.
Sintesi InfoMedica si propone come agenzia di comunicazione e 
casa editrice dedicata al settore farmaceutico.
Sintesi InfoMedica offre consulenza e sviluppa strategie mirate 
alla divulgazione completa di comunicazioni scientifiche e di 
materiali promozionali ed elabora progetti di aggiornamento rivolti 
alla classe medica seguendone tutte le fasi di lavorazione.
Sintesi InfoMedica è parte integrante del Gruppo Sintesi, che con 
le sue tre branch dedicate all’informatica, all’editoria e alla ricerca 
è in grado di studiare per i propri clienti progetti personalizzati e 
dinamici, dalla research organization alla gestione e divulgazione 
informatica ed editoriale di materiale scientifico e di prodotto, 
forte dell’eccellente background acquisito nel corso degli anni in 
tutte le aree terapeutiche.

SONOSITE ITALY
Originariamente progettati su commissione del Dipartimento di 
difesa degli Stati Uniti, gli ecografi SonoSite sono stati realizzati  
per incontrare le esigenze degli ospedali da campo e sono famosi 
per la loro robustezza alte prestazioni ed affidabilità. Dopo 10 
anni ed oltre 50.000 ecografi venduti in tutto il mondo, SonoSite 
continua ad essere leader nell’ecografia al “point of care”. I nostri 
ecografi, piccoli e leggeri (da 2,6 a 3,8 KG) sono utilizzabili in 
oltre 20 specialità cliniche e forniscono al medico uno strumento  
diagnostico  intuitivo, sicuro e pronto all’uso in pochi secondi.

SAGO MEDICA Srl
Sago Medica, azienda impegnata da 25 anni nella distribuzione 
di marchi leader nel settore dell’emergenza sanitaria. Garantisce 
un servizio qualificato di formazione ed assistenza post vendita ed 
è alla continua ricerca delle migliori  soluzioni tecnologiche per 
fare fronte alle esigenze del Cliente. Riconosciuta  come  azienda  
capace  di  innovare,  grazie  alla  nuova  divisione produttiva, oggi 
propone prodotti innovativi con il proprio marchio.

SANOFI AVENTIS S.p.a.
Sanofi, leader diversificato della salute a livello globale, ricerca, 
sviluppa e distribuisce soluzioni terapeutiche focalizzate sui bisogni 
dei pazienti. Sanofi ha un nucleo consolidato di competenze nel 
settore della salute e, in particolare, in area diabete, malattie 
cardiovascolari e renali, ortopedia, vaccini, consumer healthcare, 
malattie rare con Genzyme e salute animale con Merial. In Italia, 
Sanofi è la prima realtà industriale farmaceutica a livello nazionale, 
con oltre 3.000 collaboratori, di cui 1.400 negli stabilimenti produttivi 
di Origgio (VA), Garessio (CN), Anagni (FR), Scoppito (AQ) e Brindisi, 
dove vengono confezionati farmaci destinati ai mercati internazionali, 
cui si aggiunge lo stabilimento produttivo Merial (Divisione Salute 
Animale del Gruppo Sanofi) situato a Noventa Padovana (PD), che 
produce vaccini animali. La Ricerca&Sviluppo Sanofi è presente in 
Italia con un’attività articolata, che va dallo sviluppo clinico della 
molecola fino alla ricerca biotecnologica svolta nei laboratori di 
Brindisi. A Milano ha sede il quartier generale Sanofi Italia.

SHIRE ITALIA Spa
Casa biofarmaceutica specialistica tra quelle leader a livelIo mondiale, 
Shire si distingue come azienda la cui attività è focalizzata su un unico 
scopo: permettere di condurre una vita migliore aIle persone affette 
da patologie che alterano la qualità della vita. La divisione Human 
Genetic Therapies (HGT) è impegnata nei confronti dei pazienti e delle 
famiglie che devono convivere con patologie rare come l’Angioedema 
Ereditario,  la malattia di Fabry, la sindrome di Hunter e la malattia 
di Gaucher. La vita di questi pazienti è spesso legata alla scoperta 
e alla disponibilità di farmaci particolari. Ci basiamo sull’integrità. 
Rischiamo. Agiamo secondo i bisogni dei nostri pazienti. Viviamo per 
essere migliori. Esemplifichiamo fiducia e senso di apertura.
Vogliamo essere coraggiosi tanto quanto le persone che aiutiamo.
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ambientale, produzione energia, restauro, scienze dei materiali.
I biomarker innovativi Thermo Scientific permettono di migliorare 
il processo diagnostico terapeutico di varie patologie con ambiti di 
applicazione  che variano dalla sepsi alle patologie cardiovascolari, 
dalle disfunzioni tiroidee al riconoscimento precoce della sindrome 
di Down attraverso lo screening prenatale, fino alle recentissime 
innovazioni sulle disfunzioni del bilancio idrico correlate alla 
vasopressina. La Procalcitonina (PCT) rappresenta lo standard per 
la diagnosi della sepsi ed il monitoraggio della terapia antibiotica, 
PAPP-A e free ß-hCG lo standard nello screening prenatale, TRAK 
nelle disfunzioni tiroidee, Copeptina e MR-proADM, CT pro-AVP 
rappresentano le ultime novita’ in fatto di innovazione, il primo nella 
gestione del paziente con dolore toracico per l’esclusione precoce 
dell’infarto, il secondo per la valutazione prognostica del paziente 
con dispnea, l’ultimo come marker surrogato della vasopressina. 
I biomarker Thermo Scientific promuovono innovazione continua 
nella diagnostica immunochimica al servizio della medicina di 
laboratorio e della clinica.

VYGON ITALIA S.r.l.
Il gruppo Vygon è protagonista del settore biomedicale da circa 
50 anni.  La qualità è la caratteristica principale dei dispositivi 
Vygon, risultato del completo controllo di tutte le fasi di sviluppo 
dei prodotti e della scelta di manodopera altamente specializzata. 
L’organizzazione copre l’intera filiera produttiva, dalla progettazione 
delle macchine di produzione alla sterilizzazione del prodotto finito. 
La costante crescita del gruppo ha consolidato Vygon tra  i leader 
europei nel mercato dei dispositivi medici monouso, in particolare 
in area critica. In questo ambito Vygon produce e commercializza 
anche l’esclusiva gamma Boussignac caratterizzata da efficacia, 
tecnologia ed estrema semplicità d’uso. CPAP di Boussignac è 
un dispositivo per ventilazione non invasiva (NIV) estremamente 
compatto indicato per edema polmonare acuto e insufficienza 
respiratoria. Vylife di Boussignac è un’innovativa apparecchiatura 
per NIV bilevel portatile e a sistema aperto, il Tubo endotracheale 
di Boussignac è un rivoluzionario approccio all’arresto cardiaco, 
Bougie di Boussignac è un pratico sistema per agevolare le 
intubazioni difficili.

SPES
SPES è una associazione sindacale che ha lo scopo di tutelare e 
promuovere la figura professionale del medico di Emergenza. A 
tal fine SPES si propone di individuare nuovi limiti e modalità dell’ 
orario di servizio come determinante per la definizione del lavoro 
usurante insieme allo stress correlato e all’elevato rischio clinico che 
caratterizzano il trattamento di patologie complesse ed evolutive 
tempo-dipendenti in setting variabili (territorio, CO, PS, OBI ed 
MU), nonché nuove soluzioni per i contenziosi che riguardano gli 
eventi lesivi non voluti e/o errori fino a considerarli illecito civile e 
non penale ed introdurre la responsabilità delle strutture eroganti. 
SPES realizza infine la sua azione di tutela e promozione attraverso 
la formazione ( corsi e convegni annuali nelle sedi centrale e 
regionali) e la diffusione di standard organizzativi delle strutture e 
delle reti dell’ emergenza preospedaliera/ospedaliera individuati e 
condivisi con le società scientifiche con le quali risulta federata.

STARMED S.p.a.
StarMed e stata fondata negli anni ‘90 da un  gruppo di imprenditori 
con oltre 30 anni di  esperienza  nel  settore  biomedicale  e,  in  
particolare,  nella  realizzazione  e commercializzazione di dispositivi 
per anestesia e rianimazione. Già  dagli  inizi  la  produzione  
StarMed  è  stata  orientata verso  mercati  di  nicchia  con prodotti 
disposable ad elevato contenuto tecnologico. Il  principale punto 
di forza dell’azienda risiede nell’avere al proprio interno le risorse 
tecniche per progettare, produrre e commercializzare prodotti 
unici. lnoltre la grande flessibilità  e  reattività  alle  esigenze  del  
cliente  fanno  di  StarMed  un’azienda estremamente dinamica. 
L’azienda  dispone  di  una  rete  commerciale  in  continuo  sviluppo  
con  diffusione nazionale ed  internazionale.
Tutti  i  prodotti  StarMed  osservano  le  disposizioni  di  legge  
in  ambito  europeo  e  il sistema di qualità aziendale risponde ai 
requisiti delle ultime edizioni delle norme lSO 9001 e lSO 13485.

THERMO SCIENTIFIC BIOMARKERS
Thermo Fisher Scientific è leader mondiale nella preparazione dei 
campioni e nella strumentazione scientifica e di processo per la 
gestione dei dati in diversi settori applicativi tra i quali: alimentare, 
farmaceutico, chimico-clinico, biotecnologie, drug discovery e 
analisi forense, polimeri e petrolchimico, metalli e leghe, analisi 
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