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L'evento ha ottenuto 6 crediti formativi ECM per un massimo di 100 partecipanti per le seguenti fi gure professionali: 
MEDICO CHIRURGO con specializzazione in Anatomia Patologica, Chirurgia Generale, Ematologia, Ginecologia e 
ostetricia, Malattie dellʼapparato respiratorio, Medicina generale (medici di famiglia), Medicina Nucleare, Oncologia, 
Psicologia, Radiodiagnostica, Radioterapia, Urologia. INFERMIERE con specializzazione.
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Patient Engagement, ovvero la necessità di coinvolgere i pazienti nei processi di cura.
I pazienti poco coinvolti nel processo di cura rischiano dieci volte di più di incorrere in ricadute e/o aggravamenti rispetto ai pazienti 
con coinvolgimento elevato. Questo è uno dei dati presentati alla Prima Conferenza di Consenso per il Patient Engagement in ambito 
clinico-assistenziale per le malattie croniche, promossa dallʼUniversità Cattolica in collaborazione con la Direzione Generale Welfare 
di Regione Lombardia e sotto la supervisione metodologica dellʼIstituto Superiore di Sanità, tenutasi a Milano il 13 Giugno 2017.  
http://www.regione.lombardia.it/wps/portal/istituzionale/HP/lombardia-notizie/DettaglioNews/2017/06-giugno/12-18/gallera-prima-conferenza-patient-engagement

RAZIONALE SCIENTIFICO:
La partecipazione attiva del paziente alla gestione del suo percorso terapeutico e assistenziale, nonché il suo coinvolgimento nellʼam-
bito dei processi istituzionali e regolatori, è al centro delle strategie e dei programmi sanitari dei paesi più evoluti. In questo contesto 
le associazioni e i gruppi di pazienti possono svolgere un ruolo chiave nella defi nizione delle politiche sanitarie e costituiscono un 
referente fondamentale per tutti gli stakeholders del sistema salute: istituzioni sanitarie, payers, industrie healthcare. Per quanto 
riguarda le patologie oncologiche dellʼurotelio, grazie anche allʼattività dellʼassociazione PaLiNUro, emerge la necessità di fare 
un confronto diretto con urologi, ricercatori e terapeuti per capire a che punto è la ricerca e quali siano le prospettive terapeutiche 
allʼorizzonte e di verifi care insieme a che punto ci troviamo nel percorso di coinvolgimento diretto del paziente, quanto possa essere 

attuabile e quali siano i prossimi passi per svilupparne la praticabilità.

OBIETTIVI DEL CONGRESSO
1.  Legittimare la “centralità del paziente” 
2.  Confrontarsi sul “problema del carcinoma uroteliale” con tutti gli altri stakeholders interessati: dalla diagnosi sintomatica      
     (Medico di Medicina generale), al coinvolgimento degli specialisti (Medici Oncologi, Chirurghi, Urologi, Ginecologi, Radiologi)
     alla fase di riabilitazione (Fisioterapista).   
3.  Dimostrare nei fatti che il “patto di collaborazione Paziente – Medico” può essere possibile ma che è necessario fornire alla  
     due parti i corretti strumenti formativi per poterlo fare (modalità e linguaggio).
4.  Sensibilizzare lʼopinione pubblica e indirizzare i legislatori ad una maggiore attenzione  nei riguardi delle problematiche e  
      delle complessità legate ai tumori dellʼurotelio nellʼinteresse dei pazienti attuali e futuri e più in generale di tutta la società
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08.00 - 09.30  Registrazione

09.30 - 09.45  Introduzione e presentazione del Congresso (A.Necchi, R.Colombo,R.C.Rossi)

09.45 - 10.30  Patient Engagement 
                     Apertura dei lavori (E.Fiorini)
                       Video: il paziente-medico (R.Montironi)   
                       Sistema Sanità: il progetto della Regione Lombardia, 
                        vantaggi a breve e medio termine (L.Cajazzo)
                       Lʼimportanza del coinvolgimento del paziente (G.Graffi gna)

10.30 - 11.30  Tumori uroteliali
                       Epidemiologia del Carcinoma della Vescica e degli altri tumori uroteliali (S.Bracarda)  
                      Fumo e tumore della vescica (R.Boffi ) 
                      Prospettive di sopravvivenza (F.De Lorenzo)     
                      Diagnosi precoce e prevenzione: sensibilizzazione e coinvolgimento del  
                      MMG (M.Maffezzini)

11.30 - 12.00  Coff ee break

12.00 - 13.00  Approccio farmacologico e chirurgico
                       Lʼimportanza del coinvolgimento del paziente nel PDTA (E.Fiorini)
                          Condividere con il paziente il PDTA e le opzioni chirurgiche/terapeutiche (R.Colombo)   
                       Oltre la cistectomia: il ruolo della radioterapia (V.Donato) 
13.00 - 14.00  Lunch

14.00 - 15.00  Trials Clinici (con moderatore)
                       Le nuove possibilità terapeutiche nella malattia localizzata (A.Necchi)
                       Lʼimmunoterapia nella malattia avanzata (D.Raggi)
                       Oltre lʼimmunoterapia: nuovi bersagli terapeutici (R.Iacovelli)
                       Caratterizzazione genomica dei tumori e impatto terapeutico per i pazienti (A.Necchi)
                       Non solo consenso informato:arruolamento, consapevolezza e collaborazione 
                       con il paziente nei Trial Clinici (P.Mosconi)

15.00 - 16.30  Sessione PaLiNUro: dal post-operatorio a una nuova vita
                       La qualità della vita del paziente sottoposto ad intervento di cistectomia 
      radicale con stomia uretero cutanea e derivazioni urinarie intestinali (V.Gordeeva) 
                       Recupero della qualità di vita: approfondimenti sulla sfera sessuale (L.Barbieri)  
                       Implicazioni e supporto psicologico (M.Bosisio) 
                       La riabilitazione nel postoperatorio con stomia uretero cutanea e derivazioni urinarie 
      intestinali (L.Da Pozzo, R.Rinaldi)
                       Collaborare con PaLINUro (E.Fiorini, A.Consalvo) 
     Case history di una paziente: come gestisco la mia incontinenza (A.M.Pongolini)
     Considerazioni sulle prospettive dellʼinterazione medico - paziente (L.Saita)

16.30 - 17.15   Tavola rotonda su case history di un caregiver:
     Storia di Sergio Campanari, medico di grande professionalita e umanità,
     scomparso per un carcinoma dellʼuretere (modera R.Salvioni)

17.15 - 17.30   Considerazioni conclusive e questionario ECM
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