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Titolo Evento: “OBIETTIVO CARDIOPROTEZIONE: LA GESTIONE DELLA CKD COME NUOVA FRONTIERA PER IL MMG”
Data e Durata Evento: MERCOLEDI’ 17 GIUGNO 2026 — 4 ore (18:30 — 22:30)
Sede Evento: AULA MAGNA - SCUOLA PIEMONTESE DI MEDICINA GENERALE “MASSIMO FERRUA”
C.SO SVIZZERA, 185/BIS - TORINO

Responsabili Scientifici: Dott.ri: Andrea PIZZINI, Massimo GIAMMARIA
Team Relatori Dott.ri: Andrea PIZZINI, Massimo GIAMMARIA, Giuseppe MISIANO, Francesco TALARICO, Giovanni BOELLA,
Rezarta CUNI, Rosa Anna ANTONACCI, Aldo MOZZONE, Andrea MISIANO

Provider 1055 - Codice Evento ECM: 484399 - Crediti ECM: 4 Sponsor: BOEHRINGHER INGELHEIM ITALIA, DOMPE’ FARMACEUTICI ITALIA
Destinatari: il corso e riservato a 40 PARTECIPANTI

Professione Discipline

MEDICO CARDIOLOGIA; GERIATRIA; MEDICINA GENERALE (MEDICI DI FAMIGLIA); MEDICINA INTERNA
CHIRURGO
ORARIO ARGOMENTO RELATORI

18:30 — 18:45 |Registrazione Partecipanti — Welcome Coffee

18:45-19:00 |Presentazione del Corso ed Obiettivi Dr. Andrea PIZZINI
Dr. Massimo GIAMMARIA

19:00 — 19:30 |La malattia renale come moltiplicatore del rischio CV: ruolo di | Dr. Andrea PIZZINI
SGLT2i nella prevenzione degli outcome cardiovascolari Dr. Massimo GIAMMARIA
Dr.ssa Rezarta CUNI

19:30—-20:00 |Strumenti di valutazione pratica: Come misurare e interpretare | Dr. Andrea PIZZINI
GFR e UACR nei pazienti Dr. Massimo GIAMMARIA
Dr. Giuseppe MISIANO

20:00 —20:30 |Prevenzione cardiovascolare: il ruolo dei nutraceutici Dr. Andrea MISIANO

20:30—-21:00 |Un approccio integrato del paziente a scompenso, diabete e Dr. Andrea PIZZINI

funzione renale compromessa. Esperienze e confronto: Dr. Massimo GIAMMARIA
e Esperienza di real life nel paziente con HFpEF e CKD Dr. Giuseppe MISIANO
e Esperienza di real life nel paziente con HFrEF e CKD Dr. Francesco TALARICO
e Esperienza di real life nel paziente con Diabete e CKD Dr. Giovanni BOELLA

e Esperienza di real life nel paziente con Ipertensione e CKD |Dr.ssa Rosa Anna ANTONACCI
Dr.ssa Rezarta CUNI

Dr. Aldo MOZZONE

Dr. Andrea MISIANO

21:00-22:00 |Tavola Rotonda Dr. Andrea PIZZINI

Dr. Massimo GIAMMARIA

Dr. Giuseppe MISIANO

Dr. Francesco TALARICO

Dr. Giovanni BOELLA

Dr.ssa Rosa Anna ANTONACCI
Dr.ssa Rezarta CUNI

Dr. Aldo MOZZONE

Dr. Andrea MISIANO

22:00-22:15 |Question time Dr. Andrea PIZZINI

Dr. Massimo GIAMMARIA
Dr. Giuseppe MISIANO
Dr. Francesco TALARICO
Dr. Giovanni BOELLA
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Dr.ssa Rosa Anna ANTONACCI
Dr.ssa Rezarta CUNI

Dr. Aldo MOZZONE

Dr. Andrea MISIANO

22:15-22:30 |Saluti e questionari di fine corso

RAZIONALE DEL CORSO

La crescente evidenza scientifica e le linee guida internazionali sottolineano come la malattia renale cronica (CKD)
rappresenti un potente moltiplicatore del rischio cardiovascolare (CV)

Questo programma si rivolge ai medici di medicina generale ed agli specialisti, con I'obiettivo di fornire strumenti pratici e
aggiornati per riconoscere e trattare il rischio cardio-renale,

utilizzando i piu affidabili predittori: GFR (velocita di filtrazione glomerulare) e UACR (rapporto albumina/creatinina
urinario).

La connessione tra malattia cardiovascolare e malattia renale cronica € ormai indiscutibile: la CKD non solo aumenta il
rischio di eventi cardiovascolari, ma ne amplifica la gravita e la frequenza. Questo effetto moltiplicatore & particolarmente
rilevante nei pazienti con

scompenso cardiaco e/o diabete, nei quali la compromissione della funzione renale peggiora la prognosi e complica la
gestione clinica.

Farmaci come I'SGLT2i hanno dimostrato di essere trattamenti disease modyfing dal punto di vista della riduzione del danno
d’organo cardio-renale e devono diventare imprescindibili come trattamento terapeutico nel paziente che presenta CKD con
ipertensione o CKD con altre patologie cardiovascolari.

Solo cosi € possibile intercettare tempestivamente il paziente a maggior rischio e modulare la terapia in modo
personalizzato, considerando sia la protezione cardiovascolare che la preservazione della funzione renale.

OBIETTIVI DEL CORSO
1. Inquadrare la Sindrome Cardio-Nefro-Metabolica come modello clinico integrato, comprendendo le interazioni

fisiopatologiche tra scompenso cardiaco, insufficienza renale cronica e diabete mellito, I'importanza di parametri quali e-
GFR e Microalbuminuria del
paziente e il loro impatto prognostico nel paziente complesso.

2. Aggiornare e ottimizzare la gestione farmacologica della Sindrome Cardio-Nefro Metabolica, integrando le pil recenti
evidenze terapeutiche con i vincoli e le opportunita del PSDTA, al fine di migliorare gli esiti clinici e ridurre eventi avversi e
riospedalizzazioni.

QUALIFICHE RELATORI

NOME E COGNOME PROFESSIONE DISCIPLINA ENTE DI DESCRIZIONE ATTIVITA’
APPARTENENZA/ | PROFESSIONALE/
LIBERA PROFESSIONE| FORMATIVA
ANDREA PIZZINI MEDICO CHIRURGO |ENDOCRINOLOGIA ASL CITTA’ DI TORINO  [MMG
DIABETOLOGIA SEGRETARIO SCUOLA

PIEMONTESE MG

MASSIMO GIAMMARIA

MEDICO CHIRURGO

CARDIOLOGIA

ASL CITTA’ DI TORINO

DIRETTORE SC CARDIOLOGIA
MARTINI, MARIA VITTORIA
ASL CITTA’ DI TORINO

GIUSEPPE MISIANO MEDICO CHIRURGO |MEDICINA GENERALE ASL CITTA’ DITORINO  [MMG
ANDREA MISIANO MEDICO CHIRURGO |MEDICINA GENERALE ASL CITTA’ DITORINO  [MMG
FRANCESCO TALARICO MEDICO CHIRURGO |MEDICINA GENERALE ASL CITTA’ DITORINO  [MMG
GIOVANNI BOELLA MEDICO CHIRURGO |MEDICINA GENERALE ASL CITTA’ DITORINO  [MMG
REZARTA CUNI MEDICO CHIRURGO |MEDICINA GENERALE ASL CITTA’ DITORINO  [MMG
ROSA ANNA ANTONACCI MEDICO CHIRURGO |MEDICINA GENERALE ASL CITTA’ DITORINO  [MMG

ALDO MOZZONE

MEDICO CHIRURGO

MEDICINA GENERALE

LIBERA PROFESSIONE

LIBERO PROFESSIONISTA
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