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RAZIONALE

Le patologie cardio-metaboliche rappresentano oggi una delle principali cause di morbilita
e mortalita a livello globale. Lobesitd, il diabete mellito di tipo 2, la dislipidemia, lo
scompenso cardiaco e la malattia renale cronica costituiscono condizioni strettamente
interconnesse, accomunate da complessi meccanismi fisiopatologici che richiedono un
approccio diagnostico e terapeutico integrato e multidisciplinare.

L'evoluzione delle conoscenze nell'ambito della medicina cardio-metabolica ha
profondamente modificato la gestione del paziente ad alto rischio cardiovascolare. Le
piv recenti evidenze scientifiche hanno dimostrato come il trattamento dell obesita e
delle alterazioni metaboliche non si limiti al controllo dei parametri clinici, ma possa
incidere significativamente sulla prevenzione degli eventi cardiovascolari maggiori, sul
rallentamento della progressione della malattia renale e sul miglioramento della qualita
di vita.

Parallelamente, i risultati dei principali studi clinici e I'aggiornamento delle Linee
Guida internazionali hanno ampliato le prospettive terapeutiche, introducendo strategie
innovative capaci di agire simultaneamente sui diversi determinanti del rischio cardio-
metabolico. In questo contesto, particolare rilievo assume la gestione integrata del
paziente con obesitd, diabete e malattia cardiovascolare, nella quale la scelta delle terapie
deve essere guidata dalle migliori evidenze disponibili, con I'obiettivo di massimizzare i
benefici clinici e garantire appropriatezza prescrittiva.

Un ulteriore aspetto di fondamentale importanza riguarda il controllo della dislipidemia,
che continua a rappresentare uno dei pilastri della prevenzione cardiovascolare primaria
e secondaria. L'impiego appropriato della terapia ipolipemizzante, associato a strategie
volte a migliorare I'aderenza terapeutica e la continuita delle cure, costituisce un elemento
essenziale per il raggiungimento degli obiettivi raccomandati dalle Linee Guida e per la
riduzione del rischio cardiovascolare residuo.

Attraverso il contributo di specialisti provenienti da diverse aree disciplinari, il corso offrira
un aggiornamento sulle piu recenti acquisizioni scientifiche relative alle innovazioni
terapeutiche nella gestione del paziente cardio-metabolico, con particolare attenzione
alle nuove strategie farmacologiche, ai risultati dei principali trial dlinici, alla prevenzione
cardiovascolare e alla gestione integrata delle comorbilita. Il confronto multidisciplinare
consentird di trasferire nella pratica clinica le evidenze piv aggiornate, favorendo un
approccio condiviso e orientato al miglioramento degli outcome clinici e della qualita
dellassistenza.



PROGRAMMA

15:00 — 15:10 (10 MIN)

Apertura dei lavori e introduzione

Scenario attuale dell’evoluzione cardio-metabolica: perché il dual agonismo GIP/GLP-1
sta ridefinendo gli outcome clinici

Dr. Calogero Geraci

15:10— 15:25 (15 MIN)

I contributo sinergico del GIP/GLP-1 nel miglioramento degli outcome
cardio-metabolici

Dr. Calogero Geraci

15:25— 15:40 (15 MIN)

HFpEF e obesita: nuove prospettive terapeutiche dai trial clinici
Dr. Antonino Di Franco

15:40 — 15:55 (15 MIN)

Dalla riduzione del rischio alla protezione cardiovascolare: le evidenze emergenti dello
studio SURPASS-CVOT

Prof. Antonio Micari

15:55—16:10 (15 MIN)

Cuore, rene e metabolismo: interpretazione clinica del beneficio globale osservato nel
programma SURPASS-CVOT Renal

Dr. Giulio Geraci

16:10— 16:25 (15 MIN)

Rosuvastatina nel trattamento della dislipidemia: evidenze di efficacia, tollerabilita e
appropriatezza prescrittiva

Prof. Corrado Tumburrino



16:25 — 16:40 (15 MIN)

Aderenza terapeutica e sostenibilita: strategie per migliorare gli outcome clinici e
ottimizzare le risorse
Dr. Calogero Geraci

16:40 — 16:50 (10 MIN)

Orfoglipron: la rivoluzione della terapia orale dell’obesita tra efficacia, semplicita e
aderenza
Dr. Roberto Baratta

16:50 — 17:15 (25MIN)

Tavola Rotonda: PDTA cardio-reno-metabolico
Prof. Alessandro Pitruzzella, Dott. Valentina Morello

17:15— 17:30 (15MIN)

Discussione finale
Tavola rofonda, Q&A e messaggi chiave per la pratica clinica
Dr. Calogero Geraci
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DESTINATARI DELLINIZIATIVA

La partecipazione al Corso & riservata a n. 100 Medici Chirurghi specialisti in Medicina
Interna, Endocrinologia, Malattie Metaboliche e Diabetologia, Cardiologia, Medicina
Generale (Medici di Medicina Generale), Nefrologia, Geriatria, Medicina dello Sport,
Scienze dell'alimentazione dietetica e Psicologi.

INFORMAZIONI E MODALITA" DI PARTECIPAZIONE

| crediti ECM assegnati all’'evento sono 3.

Per I'iscrizione & necessario CLICCARE QUI

Ai fini dell'erogazione dei crediti ECM & necessario seguire il 90% dell'attivita formativa,
firmare il registro presenze in entrata ed uscita, compilare in ogni parte le schede di
registrazione, di valutazione ed il questionario di apprendimento che saranno disponibili
ONLINE. Agli iscritti verra inviata, il giorno dell’evento, una mail con tutte le indicazioni
per accedere all'area ECM dedicata. I questionario ECM dovra essere compilato entro 72
h data fine evento. E aliresi necessario rispondere correttamente ad almeno il 75% delle
domande poste nel questionario.
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