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File unico 
 
NOME E ID PROVIDER: FONDAZIONE FADOI - 428 
TIPO DI FORMAZIONE: FSC 
TITOLO EVENTO: Progetto RESET 
 Creazione di una rete di prevenzione cardiovascolare regionale 
SEDE:    Hotel Cosmopolitan 

Via Alcide de Gasperi, 2 62012 Civitanova Marche (MC) 
DATA: 16 Gennaio 2025 
DURATA FORMATIVA:  7 ore 
NUMERO CREDITI:  9,1 
OBIETTIVO FORMATIVO:  3 - Documentazione clinica. Percorsi clinico-assistenziali diagnostici e riabilitativi, 

profili di assistenza - profili di cura 
  
 
DESTINATARI (Professione):  Medico Chirurgo 
DESTINATARI (Disciplina):  ALLERGOLOGIA ED IMMUNOLOGIA CLINICA; ANATOMIA PATOLOGICA; ANESTESIA 

E RIANIMAZIONE; ANGIOLOGIA; BIOCHIMICA CLINICA; CARDIOLOGIA; CHIRURGIA 
GENERALE; CONTINUITÀ ASSISTENZIALE; DERMATOLOGIA E VENEREOLOGIA; 
DIREZIONE MEDICA DI PRESIDIO OSPEDALIERO; EMATOLOGIA; ENDOCRINOLOGIA; 
FARMACOLOGIA E TOSSICOLOGIA CLINICA; GASTROENTEROLOGIA; GENETICA 
MEDICA; GERIATRIA; IGIENE DEGLI ALIMENTI E DELLA NUTRIZIONE; IGIENE, 
EPIDEMIOLOGIA E SANITÀ PUBBLICA; LABORATORIO DI GENETICA MEDICA; 
MALATTIE DELL'APPARATO RESPIRATORIO; MALATTIE INFETTIVE; MALATTIE 
METABOLICHE E DIABETOLOGIA; MEDICINA E CHIRURGIA DI ACCETTAZIONE E DI 
URGENZA; MEDICINA FISICA E RIABILITAZIONE; MEDICINA GENERALE (MEDICI DI 
FAMIGLIA); MEDICINA INTERNA; MEDICINA LEGALE; MEDICINA NUCLEARE; 
MEDICINA TERMALE; MEDICINA TRASFUSIONALE; MICROBIOLOGIA E VIROLOGIA; 
NEFROLOGIA; NEUROLOGIA; RADIODIAGNOSTICA; REUMATOLOGIA; SCIENZA 
DELL'ALIMENTAZIONE E DIETETICA 

 
RESP. SCIENTIFICO:  Dott.ssa Paola Gnerre 
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PROGRAMMA DETTAGLIATO 

I Sessione 
09:00-09:45  Registrazione dei partecipanti 
09:45-10:00 Saluti del Presidente Regionale FADOI e introduzione 
 
10.00 - 10.25 L’importanza della classificazione del rischio cardiovascolare e target lipidici 
  L. Morbidoni 
   

10.25 - 10.45   Presentazione e discussione dei risultati della survey sulla gestione del paziente con    
Dislipidemia 
R. Catalini 
  

10.45 - 11.10 Terapie ipolipemizzanti ad oggi disponibili 
  F. Lombardi 
 

11.10 - 11.35  Discussione  
S. Angelici 
 

11.35 - 12.00 Gestione integrata del paziente dislipidemico: obiettivo, la persistenza 
   
   
12.00 - 12.40 Tavola Rotonda: Percorsi regionali nella gestione del paziente con dislipidemia 
  R. Catalini 
 
12.40 - 13.00 Obiettivi e metodo di lavoro del gruppo di miglioramento 
  Tutta la faculty 
 
13.00 - 14.00  Light lunch 
 
II Sessione 
14.00-16.00  Lavoro di gruppo sui percorsi regionali per l’individuazione e la gestione dei pazienti con 
dislipidemia (tutti i gruppi analizzano i tre casi clinici, ogni gruppo presenta il risultato di uno dei tre casi) 
 
 
Caso clinico 1: PAZIENTE a rischio CV alto Parziale intolleranza alle statine: quali scelte 
F. Lombardi 



 

 

PROVIDER 
FONDAZIONE FADOI  
Via Rodolfo Lanciani 62 
00162 Roma  
C.F. e P:iva 1049531002 
R.E.A. di Roma 1236549 
 

Segreteria Organizzativa 
Planning Congressi 

Via Guelfa, 9 
40138 Bologna 

Tel. 051-300100  
Fax 051-309477 
info@planning.it 

 

 

 
Caso clinico 2: Paziente a rischio molto alto con complicanze La sindrome metabolica nella sua 
complessità 
F. Lombardi 

 
Caso clinico 3: Paziente a rischio molto alto in prevenzione primaria Un rischio intercettato 
R. Catalini 
 
16.30-17.30  SESSIONE DI VOTAZIONE PLENARIA: N. 28 Statements su 3 casi clinici e discussione 

dei singoli casi 
18:00  Chiusura dei lavori 
 
 
Caso clinico 1: PAZIENTE a RISCHIO MODERATO L’insospettabile: paziente a moderato rischio 
cardiovascolare 
Donna italiana di 60 anni, insegnante, non tabagista, conduce vita attiva, gioca a tennis, alimentazione varia, un 
bicchiere di vino a pasto.  In anamnesi patologica remota: osteoporosi in terapia con vit D e bisfosfonati, malattia 
da reflusso gastroesofageo in pregressa infezione da HP eradicata. 
Esegue esami bioumorali di controllo: colesterolo tot 245 mg/dL; colesterolo HDL 41 mg/dL; triglicerdi 140 
mg/dl, LDL calcolato 176 mg/dl. 
Lo SCORE 2 calcolato è 4.3% (moderato rischio) 
All’ecocolordoppler dei TSA IMT 1.0 mm in biforcazione bilateralmente.  
Si avvia trattamento con Atorvastatina 20 mg 1 cp alla sera (target LDL 100 mg/dl) ma dopo 20 giorni dall’avvio 
della terapia la paziente lamenta mialgie diffuse e gli esami si evidenzia moderato aumento dei livelli di CPK-tot. 
Si prova a ridurre Atorvastatina passando a 10 mg 1 cp e inserire Ac. Bempedoico/Ezetimibe 180/10 mg 1 cp la 
sera. 
OBIETTIVO: stimolare la corretta stratificazione del rischio sensibilizzando alla presa in carico nell’ottica di una 
possibile progressione verso una classe di rischio più alta 
 
 
Caso clinico 2: PAZIENTE a RISCHIO ALTO Intolleranza alle statine: quali scelte 
Paziente di sesso femminile di 71 anni. In anamnesi carcinoma mammario sinistro nel 2015 trattato con 
quadrantectomia+RT+OT. Follow-up negativo. Malattia da reflusso gastroesofageo in trattamento.Osteoporosi 
in trattamento. Dal punto di vista dei fattori di rischio cardiovascolari familiarità negativa per eventi CV e per 
dislipidemia, nessun evento CV, normopeso, non fumatrice, ipertensione arteriosa sistolica isolata di grado 1 in 
buon controllo con ACE-inibitore. Profilo lipidico col tot 210 Col HDL 57col non HDL 153 TG 140 Col LDL 125, non 
diabetica, funzione renale nei limiti. Intolleranza ad atorvastatina e rosuvastatina anche a bassi dosaggi (mialgie 
con rialzo CPK fino a 600). Dieta:ben condotta. Attività fisica regolare. Non disponibile valutazione del danno 
d’organo cardiovascolare. Trattamento con nutraceutico ipolipemizzante. Quale target LDL da raggiungere?  
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Rischio CV secondo SCORE2-OP 10% alto. Target LDL < 70 mg/dl.Quali scelte terapeutiche?Associazione 
acidobempedoico+ezetimibe 180/10 mg una cpr/die. Quali indagini diagnostiche? Valutazione ecografica  
cardiaca e dei tronchi sovraaortici. Al controllo dopo 6 mesi profilo lipidico migliorato con LDL 65 mg/dl a target. 
Riscontro ecografico di ipertrofia ventricolare sinistra e di placche carotidee < 30% bilaterali.  
OBIETTIVO: stimolare la corretta stratificazione del rischio sensibilizzando alla presa in carico nell’ottica di una 
possibile progressione verso una classe di rischio più alta. 
 
 
Caso clinico 3: PAZIENTE a RISCHIO MOLTO ALTO Un rischio intercettato 
Uomo di 58 anni, in APR DM di tipo II, obesità, ipertensione arteriosa, in terapia domiciliare da circa 10 anni con 
metformina 500 mg BID e ramipril 5 mg/die ricoverato in clinica urologica per esecuzione di TURP. Agli esami 
pre-operatori glicemia a digiuno 146 mg/dL, Hbglicata 7,8%, CT 280 mg/dL, HDL 32 mg/dL, TG 456 mg/dL; 
richiesta valutazione internistica. 
Temi da affrontare nella discussione: stratificazione del rischio del paziente diabetico con ricerca del danno 
d’organo, sfide date dal target di LDLc< 55 mg/dL nel rischio molto alto con necessità di terapia di associazione 
(statina/ezetimibe/acido bempedoico), problema del rischio residuo (TG, dislipidemia aterogena), problema 
della compliance 
OBIETTIVO: stimolare la corretta stratificazione del rischio e la presa in carico del paziente, dalla scelta delle 
terapie per il controllo della dislipidemia al follow up per verificare aderenza e persistenza alle stesse, 
identificare fenotipi di pazienti più complessi garantendo appropriatezza prescrittiva e sviluppando network con 
altri specialisti nei casi di più difficile gestione (diagnostica e/o terapeutica)  
 
16.00-18.00  condivisione risultati dei lavori di gruppo 
 
RELATORI: 
Stefano Angelici 
Roberto Catalini 
Francesca Lombardi   
Laura Morbidoni 
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RAZIONALE 
Le malattie cardiovascolari sono la principale causa di mortalità e morbilità a livello globale. La loro prevalenza 
è in continuo aumento parallelamente all’obesità che ne rappresenta un fattore di rischio. In questo contesto, 
l’aterosclerosi rappresenta l’anello di congiunzione tra le alterazioni metaboliche legate all’obesità, in 
particolare a carico del profilo lipidico circolante, e l’insorgenza di malattie cardiovascolari.  
E’ necessario ribadire la centralità della prevenzione, promuovendo attività formative in grado di assicurare le 
competenze necessarie allo studio, alla diagnosi ed alla terapia in termini di prevenzione cardiovascolare.  
Compito di questa iniziativa sarà quella di affrontare le tematiche della prevenzione cardiovascolare anche dal 
punto di vista organizzativo partendo da un’analisi Regione per Regione del coinvolgimento della Medicina 
Interna nella gestione delle problematiche cardiometaboliche ed affidando ai gruppi di miglioramento la 
definizione di  una progettualità per implementare le conoscenze e la presa in carico del paziente nell'ambito 
della prevenzione cardiovascolare proprio nel setting della Medicina Interna. 
 
OBIETTIVI 

• Analizzare la prevenzione cardiovascolare nei reparti di medicina interna anche dal punto di vista 
organizzativo 

• Implementare le conoscenze e la presa in carico del paziente nell'ambito della prevenzione 
cardiovascolare e della gestione delle dislipidemie nel setting della Medicina Interna 

• Individuazione di modelli gestionali efficaci e replicabili nei diversi contesti regionali 
• Costruzione ed analisi risultati survey 

 
RELATORI 

 
GRIGLIA RELATORI SOSTITUTIVA DEI CURRICULA  
Si dichiara che i curriculum vitae dei relatori sono in possesso del Provider e disponibili per un controllo da parte della commissione ECM.  
Inviamo pertanto qui di seguito l’elenco dei relatori con qualifica 
 
 
Cognome Nome Ente Ruolo Ente Città Lavoro Professione Disciplina 
Angelici Stefano      
Catalini Roberto      
Lombardi Francesca      
Morbidoni Laura      

 


