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PROGRAMMA 
“EFFICACIA E SOSTENIBILITÀ NEL TRATTAMENTO 

E NELLA GESTIONE DELLE MACULOPATIE” 
AULA CONFERENZE CENTRO DIREZIONALE OSPEDALE SAN PIETRO FATEBENEFRATELLI 

VIA CASSIA 600 - ROMA 
15 /06/2026 

8.45 – 9.00 Registrazione dei partecipanti 

9,00–9,15 Condivisione della pratica clinica, nuovi schemi terapeutici e appropriatezza prescrittiva  
Francesco Ciucci 
 
 
9,15–9,50 Gestione della pratica clinica nei pazienti con maculopatia WAMD + casi real 
world evidence – Federico Ricci / sost. Francesco Ciucci 
 
 
9,50–10,25 Focus su PCV e PED + casi clinici - Angelo Maria Minnella / sost. Francesco Ciucci 
 
 
 
10,25–11,00 Focus sulla risoluzione dei fluidi + casi clinici -  Solmaz Abdolrahimzadeh / sost. Francesco 
Ciucci 
 
 
11,00–11,15 Coffee break 
 
 
11,15–11,45 Gestione della pratica clinica in pazienti con DME – Mariacristina Parravano / sost 
Francesco Ciucci 
 
 
11,45–12,15 Casi di switch e considerazioni cliniche –  Francesco Ciucci 
 
 
12,15–12,45 Aspetti farmaco-economici, il punto di vista del farmacista – Luca Leoni / sost. Francesco 
Ciucci 
 
 

12.45-13.15 Discussione sugli argomenti trattati -  
Federico Ricci - Angelo Maria Minnella . Mariacristina Parravano - Solmaz Abdolrahimzadeh - Luca 
Leoni - Francesco Ciucci 
 
 
13.15-13.45 Questionario di apprendimento e chiusura dei lavori 
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Provider: Centro Studi San Giovanni di Dio Fatebenefratelli 

 

I.D.  1131 

Titolo:   “EFFICACIA E SOSTENIBILITÀ NEL TRATTAMENTO E NELLA GESTIONE DELLE 
MACULOPATIE” Ediz. 1 

 

Sede: Aula Conferenze Centro Direzionale Ospedale San Pietro FBF – Via Cassia 600  – Roma 

 

Responsabile scientifico: Dott. Francesco Ciucci 

 

Destinatari dell’attività formativa: Medici 

 
Obiettivo formativo: 1 - Applicazione nella pratica quotidiana dei principi e delle 
procedure dell'evidence based practice (EBM - EBN - EBP); 
 
Area formativa: Acquisizione competenze di sistema  
 





COMPETENZE PROFESSIONALI	

- Chirurgia della cataratta	

- Retina medica e patologie maculari	

- Terapie anti-VEGF	

- OCT e diagnostica avanzata	

Data: 23/03/2026	

Firma: ______________________	

AUTODICHIARAZIONE SUL CONFLITTO DI INTERESSI ECM	
Il sottoscritto, consapevole che il “conflitto d’interessi E.C.M.” è  ogni situazione nella quale 
un interesse secondario interferisce o potrebbe interferire con l’interesse primario consis-
tente nell’obiettività , imparzialità  e indipendenza della formazione professionale nel settore 
della salute connessa al Programma di Educazione Continua in Medicina (E.C.M.),	

DICHIARA	
l’assenza di interessi commerciali in ambito sanitario negli ultimi due anni dalla data di 
sottoscrizione del presente curriculum.	
 	
 	
Data e luogo di sottoscrizione: Roma 23/03/2026	
 	
Firma: ________________________	
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