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III SESSIONE
Tavola rotonda: La IAP nelle forme associate
a malattie sistemiche e in pediatria  
Moderatori: S. Ghio, N. Petrosillo
14.00 Connettivopatie (V. Riccieri)

HIV (S. Cicalini)
CHD (M. D’Alto)
Portopolmonari (G. Ricci)

IV SESSIONE
Le forme tromboemboliche    
Moderatori: F. Musumeci, P.Tanzi
15.30 Ipertensione polmonare cronica

tromboembolica: Diagnosi 
e terapia medica (N. Galiè)

15,50 Trattamento chirurgico (A. D’Armini)
16.10 Discussione
CASI CLINICI
16,30   Discussione di tre casi

(R. Iadicola, A. Marinelli, R. Poscia)
17,30 Chiusura dei lavori

Sabato 8 Novembre
V SESSIONE
Le altre forme di ipertensione polmonare
Moderatori: E. Giovannini, E. Picchio
9.30 Ipertensione polmonare 

nelle pneumopatie (P. Vitulo)
9.45 L’ipertensione polmonare nello scompenso

cardiaco avanzato (G. Pulignano)
10.00  Impatto della ipertensione polmonare nel

paziente candidato a TC (F. Sbaraglia)
10.15 Ipertensione polmonare 

nelle valvulopatia (V. Polizzi)
10.30 Ipertensione polmonare 

nel trapianto di polmone (F. Pugliese)
10.45 Discussione
11.00 Coffee break
TAVOLA ROTONDA
11.15 Aspetti organizzativi nel Lazio

M. Azzarito, D. Donetti, G. Pajes, G. Pulignano
M. Raponi, L. Sommariva, P.Tanzi, D. Vizza

12.30 Chiusura dei lavori

P R O G R A M M A

Venerdì 7 Novembre

9.00 Saluto delle autorità
Direttore Generale: L. Macchitella
Presidente AMIP:Luisa Sciacca della Scala Bonelli
Presidente ANMCO - Lazio: F. Colvicchi

9.25 Apertura e presentazione 
del Congresso (P.Tanzi)

9.30 Dall’ipertensione polmonare primitiva
all’ipertensione arteriosa polmonare; cosa è
cambiato negli ultimi 15 anni (N. Galié)

I SESSIONE
Ipertensione Arteriosa Polmonare:
il percorso diagnostico 
Moderatori: P.Tanzi, D.Vizza

10.00 Ecografia come metodica di screening 
(D. Cartoni)

10.15 Utilità delle tecniche radiologiche 
e di medicina nucleare (A. Cortese) 

10.30 Algoritmo diagnostico (B. Polletta)
10.45 Discussione
11.00 Coffee break

II SESSIONE
Ipertensione Arteriosa Polmonare:
il percorso terapeutico
Moderatori: P.Tanzi, R.Violini

11.15 Stratificazione della severità 
della malattia (R. Badagliacca)

11.30 Dalla fisiopatologia alla 
moderna terapia (M.P. Cicini)

11.45 L’algoritmo terapeutico:
– la Terapia orale (S. Ghio)
– la Terapia con prostanoidi (D. Vizza)

12,15 Discussione
13.00 Lunch

Nella pratica clinica quotidiana cardiologi ed

internisti si imbattono con relativa frequenza in

pazienti con ipertensione polmonare (PH).

Nella  maggior parte dei casi, tuttavia, si tratta

di ipertensione polmonare secondaria a

patologie del cuore sinistro o patologie

bronco-polmonari. Per queste forme non c’è

molto di nuovo da dire ed il goal terapeutico

rimane il trattamento della patologia di base.

La vera esplosione di nuove conoscenze

riguarda piuttosto l’Ipertensione Arteriosa

Polmonare (PAH). Il termine di PAH si riferisce

specificatamente ad uno stato ipertensivo

polmonare limitato in modo prevalente alla

componente arteriosa del circolo polmonare.

La PAH è una patologia rara, ma grave ed

ingravescente, con una sopravvivenza a 3 anni,

se non trattata, del 50%. I progressi ottenuti in

campo terapeutico hanno notevolmente

migliorato  la storia della malattia, ma il

successo terapeutico rimane legato alla

precocità e accuratezza della diagnosi e

all’invio dei pazienti in centri specializzati.

Da qui deriva l’importanza, nella pratica

quotidiana dei cardiologi ed internisti, di

conoscere in modo adeguato la malattia, la

prognosi e le possibilità terapeutiche.
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