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PROGRAMMAPROGRAMMA

I SESSIONE
Presidente: M. Testini 
Moderatori: M. Buonfantino, M. Simone

09.00 
 

09.30 

10.00 

10.15

10.40

CASO CLINICO: 
Chirurgia addominale e patologie associate-
trattamento mini-invasivo combinato
Shooter: 

CASO CLINICO: 
Chirurgia generale e complicanze intra e post operatorie –
trattamento contestuale anche mini-invasivo 
Shooter: 

Presentazione dell’esito della discussione dei casi clinici 

DISCUSSIONE APERTA:
Intervengono:

Coffee break

F. Bazzocchi, G. Bellanova, P. Cianci, M. De Fazio,  
A. Fersini, R. Lomonaco, G. Pacifico, P. Sallustio

M. Campanale, S. Lafranceschina

G. Ammerata, M. Milella

L. Vincenti

II SESSIONE
Presidente: M. Pezzolla 
Moderatori: A. Gurrado, G. Manca

11.00 
 

11.30 

12.00 

12.15

12.40

13.00

13.15

13.30

G. Bisceglia, S. Camporeale, P. Ialongo, 
G. Lantone, F.P. Prete,S. Rizzo, M. Spampinato

CASO CLINICO: 
Chirurgia epatica sincrona a patologie gastro-intestinali – trattamento
simultaneo anche mini-invasivo 
Shooter: 

CASO CLINICO: 
Resezione epatiche laparoscopiche vs robotiche – criteri di selezione 
Shooter: 

Presentazione dell’esito della discussione dei casi clinici 

DISCUSSIONE APERTA:
Intervengono:

BRAINSTORMING:
Analisi di complicanze intra-operatorie laparoscopiche vs robotiche 

Conclusioni 

Compilazione dei questionari di gradimento ECM e di verifica dell’apprendimento

Light lunch

A. Costa

E. Restini

F. Fiore, M.T. Mita 

N. Tralli

R. Memeo

08.30 

08.45 

Saluti istituzionali

Introduzione 
A. Costa

A. Delle Donne Commissario Straordinario

I  S E S S I O N E                                                                                          R A Z I O N A L E

Le complicanze in chirurgia generale rappresentano una problematica complessa
dove la scelta del tipo di trattamento e il timing non sono spesso definiti e richiedono
“skill” particolari. La scelta corretta influisce sul risultato finale che spesso dipende
anche da un’adeguata collaborazione tra chirurgia, endoscopia e radiologia.
Partendo dall’analisi dei casi clinici, si discuteranno tecniche e tempistiche di
trattamento non ancora codificate.

I I  S E S S I O N E                                                                                         R A Z I O N A L E

La chirurgia epatica ha assunto sempre più importanza, negli ultimi anni, lo sviluppo
delle tecniche mini-invasive laparoscopiche e robotiche, non solo per resezioni minori
di segmenti anteriori ma anche per resezioni maggiori o segmenti postero-laterali
dove vi è evidenza scientifica di un miglioramento dell’outcome del paziente. Tutto
questo ha anche migliorato le indicazioni per una chirurgia simultanea per patologie
oncologiche addominali associate.


