Crediti formativi ECM

Il Provider sulla base delle normative vigenti,
ha assegnato allevento n. 7 Crediti Formati-
vi ECM. Codice di riferimento evento RES n.
7990-465072 accreditato per n. 80 parteci-
panti. Ai fini dell'erogazione dei crediti & ne-
cessario seguire il 100% dell'attivita formativa.

Il Corso e rivolto a:

Medico chirurgo specialista in ginecologia e
ostetricia, urologia; Ostetrica/o; Infermiere.

Provider e Segreteria Organizzativa:

WEB EVENTS SRL
ID ECM 7990
Via Santo Stefano 11

40125 Bologna
tel. 320 3036769

COMGRENS & COMKCANON wiwwwebevents4.com

L'iscrizione da diritto a:

- Materiale didattico

- Coffee Break e Light lunch

Le iscrizioni verranno ritenute valide solo
dopo il ricevimento dell'avvenuto pagamen-
to non rimborsabile. || Provider si riserva di
apportare al programma tutte le variazioni

che dovessero essere ritenute necessarie per
ragioni tecniche efo scientifiche.

Badge

Laccesso al Corso sara consentito esclusivamen-
te agli iscritti in possesso di badge che dovra es-
sere mostrato al controllo degli ingressi.

Obiettivi dell'evento
LINEE GUIDA - PROTOCOLLI - PROCEDURE.

Privacy Policy

WEB EVENTS tratta tutti i dati personali in
base al Regolamento Europeo GDPR General
Data Protection Regulation e al Decreto Legi-
slativo n. 196/2003. In particolare, per la regi-
strazione al Corso WEB EVENTS raccoglie, sal-

va ed elabora i dati personali del partecipanti
e necessita quindi del loro consenso.

Quota d'iscrizione (iva esclusa):
medici €150

ostetriche € 80

specializzandi  gratuito

questionari ECM e attestati
Per iscriversi al corso occorre registrarsi alla
Piattaforma di formazione WEB EVENTS dal
link sottostante.

|| questionario ECM = |2 scheda di valutazione
saranno compilabili online = disponibili sulla
Piattaforma, al termine del corso e per le 72
ore successive,

| partecipanti potranno scaricare autonoma-
mente dalla stessa Piattaforma I'attestato di
partecipazione e l'attestato ECM.

Link d’iscrizione:
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Razionale

Le patologie pelvi perineali rappresentano un
insieme di condizioni ad dlta prevalenza nella
popolazione femminile, con un impatto signi-
ficativo sulla qualita della vita e sul benessere
psico-fisico delle pazienti. In particolare, le di-
sfunzioni del pavimento pelvico, tra cui incon-
tinenza urinaria, prolasso degli organi pelvici
e disfunzioni della defecazione, richiedono un
approccio multidisciplinare che integri strate-
gie conservative e, quando necessario, soluzio-
ni chirurgiche.

L'uroginecologia ambulatoriale si configura
come un setting privilegiato per la gestione
conservativa di queste patologie, offrendo
percorsi diagnostici e terapeutici personalizza-
ti che pongono al centro la paziente e la sua
specifica sintomatologia. L'approccio conser-
vativo comprende diverse strategie, tra cui la
riabilitazione del pavimento pelvico, lutilizzo di
pessari, le modifiche dello stile di vita ed il trat-
tamento farmacologico mirato aventi come
obbiettivo di migliorare l'aderenza ai percor-
si terapeutici, riducendo il ricorso a tecniche
invasive efo migliorandone gli outcomes in
un‘ottica di medicina di prossimita.

L'uroginecologia ambulatoriale permette una
gestione precoce ed efficace delle disfunzioni
pelviche, con un approccio personalizzato che
tiene conto delle esigenze e delle aspettative
delle pazienti.

Promuove, inoltre, una maggiore consape-
volezza della donna sulle disfunzioni del pa-
vimento pelvico e sulle opzioni terapeutiche
contribuendo a ridurre lo stigma associato a
tali disturbi e a migliorare l'aderenza dlle solu-
zioni terapeutiche.

In conclusione, la gestione conservativa della
patologia pelvi perineale in ambito ambula-
toriale rappresenta una strategia efficace e
sostenibile, favorendo un miglioramento signi-
ficativo della qualita di vita delle pazienti.
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Programma

08.30 Registrazione dei partecipanti
09.00 Saluto delle autontc e Presentazione del corso
Dott.ssa M. C. Paganotto - Dott.ssa S. Zagonari

DIAGNOSTICA INTEGRATA DELLA PATOLOGIA UROGINECOLOGICA

PERINEO EDINTORNI
Moderatori: Dott. F. Catania - Dott. S. Tamburro - Dott.ssa S. Zagonari

09.15 | anatomia del pavimento pelvico made easy: basi anatomiche della patologia perineale
Dott. S. Tamburro

09.45 Le principali disfunzioni del comparto anteriore, centrale e posteriore:
limportanza del team multidisciplinare
Dott.ssaB. Paccaloni

1015 Lavalutazione obiettiva uroginecologica congiunta medi cofostetrica:
razionale e modailita di esecuzione
Ost. F. Cemulini - Dott.ssa M. C. Paganotto

10.45 Coffeebreak

LA DIAGNOSTICA STRUMENTALE
Moderatori: Dott.ssa M. C. Paganotto - Dott. F. Signore - Dott. A. Youssef

N.00 Dallecografia transperineale bidimensionale nella valutazione ambulatoriale uroginecologica..
Dott.ssaM. C. Paganotto

N30 _allecografia trans perineale 3 e 4D nella diagnosi del danno da parto
Dott. A. Youssef

1200 Diagnostica |nt<(9:?rc:|tc: del comparto anteriore: fesame urodinamico e gli approfondimenti
necessari all’ urologo. Quando nchlederil e come interpretarli
Dott.F.Costa

1230 Diagnostica integrata del comparto posteriore: manometria anorettale e gli approfondiment
necessari al proctologo. Quando richiederli e come interpretarli
Dott.ssal. Santandrea

13.00 Discussione
13.10 Lightlunch

ILTRATTAMENTO CONSERVATIVO INTEGRATO: DALL’ ETA FERTILE ALLA MENOPAUSA

Moderatori: Ost. M. Campagiorni - Dott.ssa B. Paccaloni - Dott. S. Tamburro - Dott.ssa S.Z

1400 Approccio al pavimento Peh.ncn in gravidanza, nel post partum e nelle sindromi dolorose:
prevenziong, gestione del danno da parto e non solo

Ost.F. Cemulini

14.30 |l perineoin sala parto: prevenzione intrapartum e gestione precoce delle lesioni ostetriche
Ost.C.Carati

15.00 Quando il gioco si fa duro: vulvodinia e dintorni
Dott.ssa A. C. Manta

1530 Dalfeta fertile alla menopausa: trattamento integrato delle cistiti ricorrenti.
Microbiota e tecniche innovative
Dott.ssaE.Fragala

16.00 Terapia conservativa della patologia uroginecologica in menopausa: la sindrome
enitourinaria, la clinica dei pesscln e la riabilitazione pelvi perineale
M. Martino - Dott.ssa M. C. Paganotto

16.30 Il laser nell' atrofia vulvovaginale e nell’ incontinenza urinaria
Dott.ssa G. Baiocchi

1700 Lariabilitazione nei casi complesst perché il fisiatra & parte fondamentale del team
Dott.ssaC. Bellenghi

17.30 Discussione finale
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