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PATROCINI

e Senato della Repubblica

e Camera dei Deputati

e Ministero della Salute

e [stituto Superiore di Sanita

* CNR - Consiglio Nazionale delle Ricerche

e Regione Emilia Romagna

e Comune di Bologna

e ASL Bologna

e QOrdine Provinciale dei Medici Chirurghi e degli Odontoiatri di Bologna

e QOrdine degli Assistenti Sociali dell’Emilia Romagna

e Universita degli Studi di Bologna

e AARQI - Associazione Anestesisti Rianimatori Ospedalieri Italiani

o AIFI - Associazione Italiana Fisioterapisti

e AllO - Associazione Italiana Infermieri di Oncologia

e AIOM - Associazione Italiana Oncologia Medica

* AIRO - Associazione Italiana di Radioterapia Oncologica

e EAPC - European Association for Palliative Care Onlus

e EDTNA/ERCA - Associazione Europea Infermieri Dialisi e Trapianto/Associazione Europea per il Trattamento
delle Malattie Renali (filiale italiana)

e FCP - Federazione Cure Palliative

e FISM - Federazione delle Societa Medico Scientifiche lItaliane

e FNOMCeO - Federazione Nazionale Ordini Medici Chirurghi e Odontoiatri

e [PASVI - Infermieri Professionali Assistenti Sanitari - Vigilatrici d'infanzia

e [PASVI - Infermieri Professionali Assistenti Sanitari - Vigilatrici d'infanzia /Collegio provinciale di Bologna

e SIAARTI - Societa Italiana di Anestesia Analgesia Rianimazione e Terapia Intensiva

e SIARED - Societa Italiana di Anestesia Rianimazione Emergenza e Dolore

e SIGG - Societa Italiana di Geriatria e Gerontologia

e SIGOT - Societa Italiana di Geriatria Ospedaliera e Territorio

e SIMFER - Societa Italiana Medicina Fisica e Riabilitativa

e SIMG - Societa Italiana Medicina Generale

e SIN - Societa Italiana di Nefrologia

e SIN - Societa Italiana di Neurologia

e SINPE - Societa Italiana di Nutrizione Artificiale e Metabolismo

e SIP - Societa Italiana di Pediatria

e SIPO - Societa Italiana di Psico-Oncologia

e SIPSQT - Societa Italiana Psicologi Servizi Ospedalieri e Territoriali

e SIUr0 - Societa Italiana Urologia Oncologica

e SNO - Scienze Neurologiche Ospedaliere
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Il passato, il presente e il futuro

Il 27 ottobre 2013 presso il “Palazzo della Cultura e dei Congressi” di Bologna si aprira il XX
Congresso Nazionale della Societa Italiana di Cure Palliative. Il lavoro sviluppato in questi
venti anni di Congresso ha permesso di affermare il crescente riconoscimento delle competenze
professionali e dell’'esperienza di coloro che, pur attraverso percorsi formativi ed operativi differenti,
hanno garantito nel nostro Pagse una risposta al bisogno di Cure Palliative e fatto positivamente
crescere la cultura delle Cure Palliative.

La recente approvazione, anche in Italia, di una disciplina autonoma in Cure Palliative e la definizione
dei suoi contenuti specifici sono il risultato positivo di un patrimonio di conoscenze e competenze
che SICP ha promosso e sostenuto con convinzione. Tuttavia, se molto & stato fatto, ancora molto
resta da fare.

| professionisti delle Cure Palliative oggi hanno la responsabilita di offrire la migliore competenza
tecnico-scientifica nella gestione dei sintomi e delle situazioni complesse, coniugata ad una elevata
capacita psico-relazionale, in un contesto di lavoro d'équipe.

Lo sviluppo delle Reti di Cure Palliative previsto dalla Legge 38/2010 rendera ancor pill necessaria
ed urgente I'attivita quotidiana di operatori competenti e formati in una disciplina dai forti contenuti
di autonomia sia professionale che organizzativa.

Su queste basi, SICP continua a lavorare, guardando al futuro e pensando a come promuovere e
sostenere il lavoro dei giovani palliativisti e di tutti i giovani operatori sanitari, puntando alla loro
formazione e ad una sempre migliore professionalita.

La Societa ltaliana di Cure Palliative ha scelto per il proprio XX Congresso Nazionale il tema
dellINTEGRAZIONE come principale /il rouge congressuale. Si vuole offrire un'occasione di
confronto approfondito e competente, il piti ampio possibile, sulle tematiche connesse a questo
tema importante, in un momento storico nel quale le Cure Palliative italiane devono porsi I'obiettivo
strategico di garantire le proprie competenze, attraverso una Rete integrata di servizi, ad una fascia
di popolazione sempre pit numerosa, “fragile”, con grandi bisogni, non pil limitata ai malati di
cancro nei loro ultimi giorni o settimane di vita, nella consapevolezza dei cambiamenti culturali ed
organizzativi che tutto cio necessariamente comportera.

Questo Congresso si svolge all'interno di un percorso di crescita costante delle Cure Palliative nel
nostro paese ¢ la celebrazione del ventennale offre 'occasione per dare un sincero riconoscimento
e ringraziamento a tutti coloro che hanno attivamente partecipato alle attivita di SICP in questi anni.

Adriana Turriziani - Presidente SICP

/MAM Tww




Benvenuti a Bologna

Il Congresso Nazionale SICP, che questanno compie 20 anni, verra ospitato a Bologna, in un

momento storico importante per le Cure Palliative, ricco di grandi successi e di grandi sfide.

Il fil rouge tematico dellINTEGRAZIONE, nella nostra Regione trova numerosi esempi di positiva

e consolidata applicazione.

In Emilia Romagna, una forte e articolata integrazione fra le Istituzioni pubbliche e il Terzo Settore ha

permesso un importante sviluppo delle Cure Palliative, sia per quanto riguarda le cure domiciliari

che per le cure residenziali in hospice, contribuendo in maniera importante alla storia delle Cure

Palliative del nostro Paese.

Il programma hospice regionale ha raggiunto uno fra i piu alti livelli di sviluppo nel panorama

italiano, anche se purtroppo alcune aree della nostra Regione sono ancora prive di questo importante

nodo della Rete di Cure Palliative.

Le Cure Palliative domiciliari, nei diversi modelli proposti e realizzati, dimostrano la possibilita

concreta di una fattiva integrazione fra operatori di diversa provenienza e professionalita e fra

molteplici organizzazioni.

Su questa linea tematica, tutta la Regione partecipera attivamente per rendere ricca di iniziative e

di contenuti la “Settimana delle Cure Palliative dell’Emilia Romagna”, che sara aperta da alcuni

Convegni locali, previsti in ciascuna delle Aree Vaste della Regione:

¢ A Reggio Emilia si parlera del lavoro in équipe in Cure Palliative e dell'importanza che questo
modello di lavoro ha in tutto il processo di presa in carico del malato

¢ A Bentivoglio verra affrontato il tema dell'etica della cura

e ARavenna si parlera di come le Cure Palliative possono migliorare sostanzialmente la qualita
dell'assistenza ai malati e alle loro famiglie, utilizzando le risorse disponibili in maniera
organizzata e appropriata.

Il Congresso permettera confronti aperti e costruttivi sulle potenziali criticita, ma soprattutto sulle
grandi opportunita che 'INTEGRAZIONE offre allo sviluppo delle Cure Palliative anche nel nostro
paese.

Benvenuti a Bologna, nella sua Piazza Grande, da sempre agora all’'ombra delle Due Torri.

Danila Valenti - Presidente del Congresso




Complessita e integrazione

I Welfare Italiano € ancora una straordinaria risorsa per il Paese, non solo sul piano della coesione
sociale: valorizzarlo, cominciando dalla qualita del suo fattore umano, rappresenta un’opportunita
di sicura crescita e sviluppo. La diffusione delle Reti di Cure Palliative come luoghi di accoglienza,
valutazione e risposta ai bisogni di una popolazione che vistosamente invecchia e di una condizione
di fragilita, spesso estrema, che dura sempre di pil, comportando sofferenza e complessita
assistenziale, chiede che i professionisti raccolgano la sfida di adeguare il loro modo di lavorare
ad un bisogno che si sta profondamente e velocemente modificando. La “parola chiave® evocata in
questo scenario di grandi cambiamenti organizzativi, gestionali e professionali & INTEGRAZIONE.

LINTEGRAZIONE fra saperi, tra organizzazioni, tra professionisti, tra culture.
LINTEGRAZIONE delle prestazioni e delle competenze, attraverso piani di cura personalizzati,

consente di fornire risposte efficaci ai bisogni ed alle preferenze dell“unita malato-famiglia”. 1 bisogni
fisici sono integrati con quelli sociali, psicologici, spirituali, per i quali 'attenzione & destinata a
crescere sempre pit. LINTEGRAZIONE impone una riflessione sui sistemi organizzativi che
indirizzandosi verso lo sviluppo di un'offerta unitaria di servizi garantiscano la necessaria continuita
assistenziale, la flessibilita e I'interazione di cure proporzionate, diverse da quelle necessarie nella
fase acuta perché profondamente diversi sono i problemi da affrontare. LINTEGRAZIONE richiama
il tema della formazione multiprofessionale, richiede un’attenzione particolare alle dimensioni
culturali e spirituali di una societa multietnica, nonché la discussione sull'efficacia di iniziative di

informazione alla popolazione che integrino i diversi strumenti di comunicazione oggi disponibili.

Sono queste le principali motivazioni che ci hanno indirizzato a scegliere il tema del INTEGRAZIONE
come il principale fil rouge tematico per gli eventi del Congresso Nazionale di Bologna e dei
Convegni satellite che o precederanno. Vogliamo, infatti, offrire un’occasione di confronto aperto,
approfondito, competente, il pid ampio possibile, su tematiche di grande attualita in un momento di
importante crescita per le Cure Palliative del nostro paese, consapevoli dei cambiamenti scientifici,
culturali ed organizzativi che tutto cid necessariamente comportera.

Non dimentichiamo, infine, che la possibilita di esprimere idee e opinioni e di condividerne una loro
sintesi e una loro INTEGRAZIONE & uno degli obiettivi strategici di SICP, una societa scientifica che
si sta rinnovando, aperta ai cambiamenti e a tutti coloro che tutti i giorni si trovano negli ospedali e
sul territorio ad affrontare I'impegnativo futuro di realizzare le Reti locali di Cure Palliative.

Questo Congresso I'abbiamo preparato insieme: sono numerosi gli stimoli e le proposte pervenute.
Faremo sintesi consolidando il patrimonio di conoscenze ed esperienze che SICP ha espresso
in questi 20 anni di iniziative congressuali, ma guardando avanti ed innovando con coraggio e
determinazione.

Gianlorenzo Scaccabarozzi - Presidente del Comitato Scientifico Organizzativo
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CONVEGNO PRECONGRESSO

IL SENSO E L'UTILITA DEL LAVORO DI EQUIPE E DI RETE
L'interazione tra i professionisti nelle organizzazioni e nel territorio
Responsabile Scientifico: Annamaria Marzi

Segreteria Scientifica: Coordinamento Regionale SICP

Hotel Posta - Reggio Emilia

Evento organizzato da Casa Madonna dell’'Uliveto in collaborazione con AUSL di Reggio Emilia e
Azienda Ospedaliera S.M.N. IRCCS

09:00

09:30

10:00

10:30

11:00

11:20

11:40

12:00

12:20

12:40
13:15

Apertura dei lavori e saluti Autorita

PRIMA SESSIONE
L’approccio complessivo nei servizi
Moderatori: Francesco Ghisoni (Parma), Annamaria Marzi (Albinea, RE)

Perché é strategico lavorare in équipe nei contesti di cura?
Antonella Morlini (Reggio Emilia)

Non il singolo professionista, ma I’équipe curante in relazione
con il paziente e la famiglia: risorse, nodi critici, interrogativi
Paolo Vacondio (Modena)

Intervento e dibattito
Carlo Lusenti (Bologna)

pausa caffe

SECONDA SESSIONE
Le esperienze
Moderatori: Raffaella Berte (Piacenza), Danila Valenti (Bologna)

Le attenzioni alla ricomposizione dei diversi sguardi, del malato,
dei familiari, dei professionisti, dei volontari in hospice
Antonio Manni (Reggio Emilia), Mirta Rocchi (Albinea, RE)

Le condizioni culturali, sociali, istituzionali, organizzative
che sostengono I'integrazione dell’équipe nell’assistenza domiciliare
Loretta Gulmini (Ferrara)

Formazione dell’équipe: “Compagni di viaggio: le persone con cui
realizziamo la cura”
Rosanna ltala Orlando (Piacenza)

Insegnamento e tutorato in équipe in Cure Palliative
Antonella Balducci (Savignano sul Rubicone, FC),
Patrizia Seganti (Savignano sul Rubicone, FC)

Dibattito
Light Lunch



14:15

14:45

15:15

15:45

16:00

16:30
17:00

TERZA SESSIONE
Possihilita e limiti dei modelli organizzativi
Moderatori: Maria Rolfini (Bologna), Luciano Orsi (Mantova)

L’équipe di Cure Palliative tra interazioni progettuali
e scelte operative
Massimo Costantini (Reggio Emilia)

Quali prospettive per I'integrazione clinico-assistenziale
e psico-sociale?
Cristina Pedroni (Reggio Emilia)

Quali orientamenti per I’integrazione del volontariato non profit
nella rete dei servizi pubblici?
Giovanna Bacchini Saccani (Reggio Emilia)

La rete delle Cure Palliative a Reggio Emilia: integrazione tra servizi
domiciliari, hospice e ospedale
Pietro Penna (Reggio Emilia)

Punti di forza e di debolezza del modello organizzativo adottato
e orientamento per il futuro
Paola Di Donato (Reggio Emilia), Anna Rita Storchi (Reggio Emilia)

Dibattito

Conclusioni
Annamaria Marzi (Albinea, RE)

24 0OTTOBRE 2013
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CONVEGNO PRECONGRESSO

ETICA DELLA CURA: APPROCCI INTEGRATI
PER UNA CURA ETICA

Responsabile Scientifico: Matteo Moroni
Accademia delle Scienze di Medicina Palliativa - ASMEPA - Bentivoglio (BO)

Evento organizzato dall’Accademia delle Scienze di Medicina Palliativa - ASMEPA

09:30 Registrazione
Apertura dei lavori e saluto delle Autorita

PRIMA SESSIONE
Moderatori: Adriana Turriziani (Roma), Giovanni Zaninetta (Brescia)

10:00 Evidence vs ethical-based care
Interviene: Giovanni Zaninetta (Brescia)
Presentano: Guido Biasco (Bentivoglio, BO), Eugenio Di Ruscio (Bologna)

10:30 La relazione come centro dell’etica della cura: aspetti etici,
filosofici e giuridici
Intervengono: Carla Faralli (Bologna), Stefano Canestrari (Bologna)
11:30 Coffee break

SECONDA SESSIONE
Moderatori: Guido Biasco (Bentivoglio, BO), Adriana Turriziani (Roma)

12:00 Applicabilita politica e sociale di una cura etica: prospettive e criticita
Interviene: Nadio Delai (Roma)

Presentano: Daniela Celin (Bologna), Rosanna Favato (Bologna),
Elena Marri (Bologna)

12:30 Comunicazione etica ed etica della comunicazione
Intervengono: Egidio Moja (Milano), Matteo Moroni (Bologna),
Francesco Campione (Bologna)

13:30 Light lunch

14:30 TAVOLA ROTONDA
Moderatori: Matteo Moroni (Bologna), Luciano Qrsi (Mantova),
Adriana Turriziani (Roma)

L'applicazione di una cura etica appropriata: da un caso clinico
alle direttive anticipate e alla sedazione palliativa

Elisa Gaiani presenta il caso clinico

Intervengono: Guido Miccinesi (Firenze), Marco Maltoni (Forli),

Catia Franceschini (Bologna), Anna Roman (Bologna),

Francesca Bonarelli (Bologna), Joseph Raho (Pisa)

16:00 Summing up e “take home messages”



CONVEGNO PRECONGRESSO

CURE PALLIATIVE: QUALITA E SOSTENIBILITA

Responsabile Scientifico: Luigi Montanari

Segreteria Scientifica: Giuseppe Damassa, Laura Fabbri, Maria Cristina Monterubbianesi,
Cristina Pittureri, Silvia Varani

Sala di Rappresentanza, Banca Popolare di Ravenna - Ravenna

Evento organizzato dall’Istituto Oncologico Romagnolo

08.30

09.00

09.40

10.00

10.20

10.40

11.00

11.30

13.00

Registrazione partecipanti

PRIMA PARTE
Apertura dei lavori e saluto delle Autorita

SECONDA PARTE
Moderatori: Gianlorenzo Scaccabarozzi (Merate, LC), Luigi Montanari (Ravenna)

La Rete di Cure Palliative: impatto nella nostra societa
e nella economia sanitaria
Stefano Zamagni (Bologna)

La Regione Emilia Romagna: i programmi di investimento
per i malati in Cure Palliative
Tiziano Carradori (Bologna)

Appropriatezza e farmaci essenziali come garanzia di qualita
delle cure per il malato in fase avanzata di patologia
Nicola Magrini (Bologna)

Cure Palliative precoci: dalle esperienze alle evidenze scientifiche
Marco Maltoni (Forhi)

Discussione

TERZA PARTE
Moderatori: Gianlorenzo Scaccabarozzi (Merate, LC), Luigi Montanari (Ravenna)

TAVOLA ROTONDA
Le Cure Palliative renderanno piu sostenibili la qualita,
I’appropriatezza e i costi dell’assistenza e della cura?

Maria Rolfini (Bologna), Giorgio Cruciani (Ravenna), Paolo Marchionni (Pesaro),

Adriana Turriziani (Roma)

con il contributo di:

Tiziano Carradori (Bologna), Nicola Magrini (Bologna), Marco Maltoni (Forli),
Stefano Zamagni (Bologna)

Conclusioni lavori e saluti
Compilazione questionari ECM

26 OTTOBRE 2013

SABATDO
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GIORNATA DI STUDI

PER UN DIRITTO GENTILE ALLA FINE DELLA VITA

Palazzo Moroni - Padova

09.00

09:30-11:10

11:10

11:30-13:15

13:15

Apertura dei lavori e saluto del Magnifico Rettore

QUESTIONI APERTE
Coordina: Giuseppe Gristina (Roma)

Alla fine della vita: chi decide? L’orizzonte medico
Luciano Orsi (Mantova)

Alla fine della vita: chi decide? L'orizzonte giuridico
Carlo Casonato (Trento)

Interrompere/non iniziare le cure
Elisabetta Palermo-Fabris (Padova)

| contesti decisionali. Il caso veneto
Camillo Barbisan (Treviso)

Pausa caffé

DECIDERE PER/CON...
Coordina: Paolo Benciolini (Padova)

Il malato in terapia intensiva
Paolo Malacarne (Pisa)

Il malato in casa. Il ruolo del medico
Pierangelo Lora Aprile (Desenzano del Garda, BS)

Il malato in casa. Il ruolo dell’infermiere
Giuseppe Bon (Padova)

Il malato nel dipartimento di emergenza
Franco Apra (Torino)

Buffet



14:30-18:00

18:00-18:45
18:45-19:15

19:15

PROPOSTE

Grandi insufficienze d’organo “end stage”: cure intensive
o Cure Palliative?

Coordina: Giuseppe Gristina (Roma)

Linee del documento
Luigi Riccioni (Roma)

Discussione con: Gilda Ferrando (Genova), Barbara Pezzini (Bergamo),

Nereo Zamperetti (Vicenza)

Interventi liberi

Prospettive politiche
Luigi Manconi (Roma)

Conclusioni
Alberto Giannini (Milano)

OTTOBRE 2013
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Europauditorium Pomeriggio

14.30-19.30 GERIMONIA INAUGURALE
14.30 Apertura dei lavori e saluti

La nostra storia in 20 anni di congressi SICP
Franco De Conno (Milano)

Ringraziamenti e saluti delle Autorita

= 16.00 Floriani Lecture
= Introduce: Augusto Caraceni (Milano)
= Palliative Care, between primary and specialized service provision:
m an international perspective
= David Currow (Adelaide, Australia)
; 16.45 Un ricordo di Lucio Dalla
Marco Alemanno (Bologna)
=
17.15 Seragnoli Lecture
N Introduce: Monica Bravi (Bologna)
~ Configurazioni storiche e nuovi scenari per lo sviluppo delle Cure Palliative in ltalia
Stefano Zamagni (Bologna)
(—]
=1 18.00 “Big Bone Band” live music
—
- 19.00 L'alleviamento degli umani (malati di guarigione)
Alessandro Bergonzoni
-
= 19.30 Chiusura Cerimonia Inaugurale
m
In occasione del XX Congresso Nazionale, nel ricordare i traguardi raggiunti,
N la Societa ltaliana di Cure Palliative ringrazia:
S IPresidenti
=+ Vittorio Ventafridda, 1987-1994
e  Oscar Corli, 1994-1997

Mauro Marinari, 1997-2000
Giorgio Trizzino, 2000-2004
Furio Zucco, 2004-2007
Giovanni Zaninetta, 2007-2010
Adriana Turriziani, 2010 -2013

Lorganizzatore del | Congresso Nazionale SICP
Franco Henriquet

Il primo direttore della Rivista Italiana di Cure Palliative
Giorgio Di Mola



Europauditorium Mattina

09.00-09.30 APERTURA
Introduce: Danila Valenti (Bologna)

09:10 Il progetto Eubiosia: I’esperienza di Bologna
Franco Pannuti (Bologna)

09:30-13:00 SESSIONE ISTITUZIONALE
L’'applicazione della Legge 38 per rispondere ai bisogni che cambiano
Moderatori: Gianlorenzo Scaccabarozzi (Merate, LC), Guido Fanelli (Parma)

™

09:30 Introduce: Guido Fanelli (Parma) —

09:45 Dalla relazione al Parlamento o

Marco Spizzichino (Roma) N

10:00 Dalla disciplina alle specifiche competenze o]

Adriana Turriziani (Roma), Giovanni Leonardi (Roma) -

10:30 Lo sviluppo dei flussi informativi ministeriali P

Lidia Di Minco (Roma) o

10:45 Dall'lndagine all’Osservatorio delle Buone Pratiche -

Gianlorenzo Scaccabarozzi (Merate, LC), Maria Donata Bellentani (Roma) -

11:20 Progettare le Cure Palliative del futuro: da Teseo ad Arianna =)
Introduce: Alessandro Paterlini (Brescia)

Pierangelo Lora Aprile (Desenzano del Garda, BS), Fabrizio Limonta (Lecco) =

o~

12:00 Dal riconoscimento di un diritto all'accesso alle Cure Palliative
Luca Moroni (Abbiategrasso, M), Silvia Arca (Roma), Luca Degani (Milano)

4

(=]
[0 7]
-
-
—l

13:00 Fine Sessione
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Sala Magenta Mattina

09:00 - 10:30

09:00

09:20

09:40

10:00

10:30 - 12:00

10:30

10:50

11:10

11:30

12:00 - 13:00

SESSIONE
L'Assistente sociale nella rete di Cure Palliative
Moderatori: Tania Piccione (Palermo), Chiara Pecorini (Pisa)

L'apporto degli assistenti sociali alle Reti di Cure Palliative
Anna Maria Russo (Lecco)

Laltro sguardo: i bisogni sociali dei pazienti e delle loro famiglie in un setting
di Cure Palliative
Claudia Antoni (Como)

| welfare dei malati alla fine della vita: confronto fra Sicilia, Veneto, Lombardia
Tiziana Mondin (Verona)

Discussione

SESSIONE
Il fisioterapista nell’équipe di Cure Palliative
Moderatori: Luigi Massaglia (Crema, CR), Marco Vacchero (Torino)

Il Core-Curriculum del fisioterapista in Cure Palliative
Luigi Treccani (Brescia)

Opportunita e difficolta del lavoro del fisioterapista nell'équipe
Mauro Montermini (Milano)

Tecnologie per la postura e la mobilita: pro e contro
Flavia Bernardi (Garbagnate Milanese, MI)

Discussione

FOCUS ON
Nanotecnologie in Cure Palliative e terapia del dolore

Introduce: Marco Maltoni (Forlimpopoli, FC)
Interviene: Toni Ibrahim (Meldola, FC)




Sala Italia Mattina

09:00 - 13:00

09:00 - 10:00

09:00

09:10

09:20

09:30

09:40

09:50

10:00 - 11:00

10:00

10:10

10:20

10:30

10:40

10:50

COMUNICAZIONI ORALI 7-min. di presentazione

3 min. di discussione

VOLONTARIATO

Moderatore: Stefania Bullo (Mestre)

Risparmio in pillole

Enrica Anna Colombo

La solidarieta si puo imparare? Un primo approccio al concetto di volontariato con
gli alunni delle scuole primarie

Rossana Messana

| colori della vita: educare alla morte per educare alla vita

Luisa Corso

Siamo tutti sulla stessa barca e, nella tempesta, nessuno puo salvarsi da solo
Franco Vicario

L'esperienza dell'auto mutuo aiuto per persone in lutto

Alice Cora

La governance di un'organizzazione no-profit. Pensare in termini strategici, essere
orientati al futuro e mantenere I'entusiasmo

Pieralba Chiarlone

CULTURA prima parte

Moderatore: Francesca Crippa Floriani (Milano)

La morte ti fa bella. Cura del corpo dei pazienti deceduti in hospice
Pierluigia Ciucarilli

La cultura antropologica nelle Cure Palliative

Gaspare Lipari

Narrare il dirsi addio: riti, tradizioni e usanze nel vissuto di chi resta
Sara Purificato

Storie di vita e di speranza nel malato oncologico

Camilla Di Nunzio

Gli operatori di fronte alla morte: uno studio qualitativo sulle parole utilizzate
per nominare il passaggio dalla vita alla morte
Cristina Endrizzi

‘Toccare il limite” nel percorso della vita. Strategie di accompagnamento e solidarieta
Mariglla Orsi

2013

OTTOBRE

i 28

LUNEDI
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11:00 - 12:00

11:00

11:10

11:20

11:30

11:40

11:50

12:00 - 13:00

12:00

12:10

12:20

12:30

12:40

12:50

CULTURA/ETICA
Moderatore: Roberto Franchi (Codogno, LO)

Comuni-care Palliative
Annarita Saracino

Prendersi cura del paziente straniero: I'esperienza di un centro di Cure Palliative romano
laria Raiola

Dilemmi etici nell'assistenza ai pazienti terminali. Comparazione tra percezioni
degli infermieri e setting assistenziale
Marco Petean

Ruolo ed attivita di un comitato di biogtica in un centro di Cure Palliative
Francesca Bordin

La comunicazione della verita al malato negli hospices piemontesi - medico € infermiere:
due realta a confronto
Anna Lana

Rivalutazione dei processi informativi e di consenso in Cure Palliative: un progetto
articolato di formazione mirata e revisione dei modelli con la guida del comitato di
bioetica

Francesca Bordin

ASPETTI CLINICI prima parte
Moderatore: Michele Sofia (Garbagnate Milanese, M)

Modelli e teorie di nursing in Cure Palliative documentati in letteratura: revisione narrativa
Raffaella Dobrina

Simultaneous care: dal 2001, quotidianamente... e ‘oltre’. Risultati e prospettive
della collaborazione ospedale-onlus (assistenza, continuita, supporto alla famiglia,
formazione degli operatori)

Ferdinando Garetto

Terapia del colore in hospice. Dalla formazione alla pratica clinica
Giuseppina Andena

Musicoterapia e Cure Palliative in hospice
Marina Pensieri

Shiatsu in hospice

Femmy Norder

Arte terapia nelle Cure Palliative. Progetto per la creazione di un laboratorio a
mediazione arte-terapica

Cristina Bazzan




Sala Ciano Mattina

10:00- 13:.00 SESSIONE VIDEO
Moderatori: Laura Piva (Milano), Roberta Vecchi (Duino Aurisina, TS)

10:00 Introduzione
Laura Piva (Milano), Roberta Vecchi (Duino Aurisina, TS)

10:15 Come si realizza un video: I'A.B.C. della tecnica
Davide Del Degan (Trieste)
10.45 La liberta dei tuoi romiti vicoli
Paolo Costa ™
11.00 Angeli e clown -
Messina Raffaele o
11.15 Musica per un diritto N
Vincenzo Puxeddu
(18]
11.30 QC - Case report o=
Silvia Sogni -
11.45 Intermezzo musicale a cura dei maestri del Conservatorio di Bologna o
Leonardo Bonetti, Ferdinando Termini - chitarra classica -
Danza spagnola n. 2 di Enrique Granados -
La vida breve di Manuel de Falla o
12.00 A spasso con Padi lungo il ciclo della vita -
Lucia Tagliaferri o~
12.15 Ti racconto la “Carta”
Roberta Vecchi yo—
. =]
12.30 La cura in un gesto w
Maria Laura Caruso
=
12.45 Le note di Antonio -
Sieva Durante o




Sala Bianca Mattina

09:00 - 13:00 WORKSHOP PSICOLOGI
Strumenti di valutazione psicologica e modelli di presa in carico
di malato e famiglia.
Percorsi di integrazione nell’équipe di Cure Palliative

Workshop a numero chiuso, riservato a 85 partecipanti psicologi
regolarmente iscritti al Congresso

09:00 Introduzione
- Silvana Selmi (Rovereto, TN)
= 0915 Lezione mggistrale
= Elena Bravi (Verona)
m 09:45 Presentazione dei casi modello, adulti e pediatrico.
o Suddivisione nei due gruppi di lavoro paralleli:
— GRUPPQ A - Adulti; GRUPPQ B - Bambini

10:15 Lavoro di gruppo sul caso

GRUPPO A - Sala Bianca GRUPPO B - Sala Celeste
o 1° step: Valutazione 1° step: Valutazione
- Daniela Tasinato (Udine) Antonino Aprea (Roma)
- 2° step: Presa in carico integrata e 2° step: Presa in carico integrata
o restituzione in équipe g restituzione in équipe
Anna Porta (Biella) Maria Grazia Foschino Barbaro

& 3° step: Il utto (Bar)
= Federica Azzetta 3° step: Il lutto
i (Abbiategrasso, MI) Valentina De Tommasi (Padova)

12:30 Sintesi plenaria e conclusioni

N
(—)
—h
w




Sala Azzurra Mattina

09:00 - 13:00 COMUNICAZIONI ORALI 7 min. di presentazione

3 min. di discussione

09:00-10:00 RICERCA
Moderatore: Fabrizio Moggia (Bologna)

09:00 Action research per sviluppare una presa in carico personalizzata nelle persone
accolte in hospice
Raffaella Dobrina

09:10 Applicazioni di metodologie per una migliore qualita degli hospice: uno studio pilota
Tiziana Ferrante ™
09:20 Ricerca qualitativa con la metodologia della socioanalisi narrativa: vissuto del -
processo della morte e del morire nel setting ospedaliero o
Viviana Forte o~
09:30 Adattamento e validazione linguistico - culturale della family decision making
self-efficacy scale w
Stefano Limardi o
09:40 Validazione della capacita predittiva per il pap score in un setting di pazienti affetti -]
da neoplasia in fase avanzata e candidati alla presa in carico in hospice o
o Cure Palliative domiciliari ~
Paola Ballarino .
09:50 Noi...curanti del limite della vita... personalita e variabili psico-sociali correlate o
allo stress lavorativo
Erica Zanghellini ©
10:00 - 11:00 ASPETTI CLINICI seconda parte N
Moderatore: Giovanni Vito Corona (Melfi, PZ)
10:00 Le terapie anticoagulanti nel paziente oncologico in fase avanzata di malattia: ';
uno studio retrospettivo in setting domiciliare ed hospice di Cure Palliative
(studio anti-co) L
Alessandra Bertola =
10:10 Associazione della terapia medica al trattamento radiante di pazienti affetti da -
—l

metastasi ossee in radioterapia
Jenny Capuccini

10:20 Fattori prognostici nella malattia oncologica in fase avanzata
Micol Mazzer

10:30 La rilevazione del dolore nella A.O. G. Salvini: approfondimenti sull’utilizzo delle
schede di valutazione del dolore
Vivian Sardo

10:40 Il dolore procedurale nelle Cure Palliative: ricerca quali-quantitativa sulle procedure

assistenziali pit dolorose secondo la percezione di operatori, pazienti e caregiver
Chiara Mastroianni



10:50 Scrambler Therapy per il trattamento al bisogno del dolore da metastasi ossee in
hospice. Uno studio osservazionale prospettico
Domenico Russo

11:00- 12:00 TECNOLOGIA PER LE CURE PALLIATIVE E LA FRAGILITA
Moderatore: Roberto Bortolussi (Aviano, PN)

11:00 Utilizzo della cartella elettronica nella gestione delle emergenze in Cure Palliative.
Una proposta per la regione
Lucian Chivu
11:10 Clinica e tecnologia: un binomio prezioso per la medicina palliativa
— Giada Carla Lonati
- 11:20 Impianto ecoguidato dei picc-line nel paziente oncologico ed onco-ematologico,
= successo dell'inserzione, durata del presidio e complicanze post-impianto:
esperienza dell’Unita Operativa di Oncologia Medica dell’Ospedale Infermi di Rimini
m Fabrizio Drudi
S‘ 11:30 Impianto di catetere venoso tipo Tesio (off label) per il trattamento della ascite
cronica: case report
. Gianfranco Ghiberti
oo 11:40 Impiego degli accessi venosi in Cure Palliative nel setting dell’assistenza domiciliare
Massimo Luzzani
o 1150 La via spinale a domicilio: un’esperienza di tre anni in pazienti con dolore
- oncologico complesso
- Emanuele Salvini
© 12:00-13:00 QUALITA DELLE CURE E LINEE GUIDA prima parte
- -] Moderatore: Cristina Pittureri (Savignano sul Rubicone, FC)
= 12:00 [l modulo respiro: una proposta per migliorare la qualita di vita del sistema famiglia
m al domicilio di un bambino inguaribile
Fabio Gerini
N 1210 Un percorso di cura integrato per le persone affette da SLA
o Claudio Ritossa
= 1220 Analisi dell’ostinazione diagnostica nei pazienti deceduti per tumore nei 9 ospedali
Lo pubblici dell’AUSL di Bologna nel quinquennio 2008 - 2012
Danila Valenti
12:30 La soddisfazione come indicatore di qualita in un servizio di terapia occupazionale
di gruppo: creazione di un questionario nel setting di Cure Palliative
Chiara Maria Latini
12:40 La qualita della morte e del morire in ospedale, a domicilio ed in hospice:

la prospettiva dei familiari
Vanessa Paravati

12:50 Linee guida per Cure Palliative in patologie internistiche
Giovanni Bersano



Europauditorium Pomeriggio

14:30 - 16:30

16:00-16:30

16:30 - 18:30

18:00
18.30

TAVOLA ROTONDA

Sviluppare le reti di Gure Palliative: qualita e sostenibilita

di un welfare che cambia

Moderatori: Gianlorenzo Scaccabarozzi (Merate, LC), Luca Moroni (Abbiategrasso, MI)
Introducono: Cristiano Gori (Milano), Carlo Peruselli (Biella)

Intervengono:
Francesco Ripa di Meana (Bologna), Claudio Cricelli (Firenze),
Adriana Turriziani (Roma), Monica Bravi (Bologna)

Discussione

TAVOLA ROTONDA
Quale formazione per le competenze in Cure Palliative?
Moderatori: Guido Fanelli (Parma), Giorgio Trizzino (Palermo)

Introduce: Adriana Turriziani (Roma)

Intervengono: Andrea Pession (Bologna), Fulvio Borromei (Ancona),
Luisa Saiani (Verona), Martin Langer (Milano), Guido Biasco (Bologna)

Discussione
Fine lavori
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Sala Magenta Pomeriggio

14:30 - 16:00

14:30

14:50

15:10

15:30

SESSIONE

Le “pratiche collaborative” in Cure Palliative: come si promuove
I'integrazione nell’équipe

Moderatori: Cristina Pittureri (Savignano sul Rubicone, FC)

Umberto Pozzecco (Termini Imerese, PA)

Come si valuta la collaborazione fra i professionisti
Cesarina Prandi (Biella)

La formazione interprofessionale: opportunita e difficolta
Maria Grazia De Marinis (Roma)

Strumenti per migliorare la collaborazione interprofessionale nell'équipe
Massimo Bernardo (Bolzano)

Discussione

16:00- 17:30 TAVOLA ROTONDA

17:00

17:30-18:30

18.30

Cure Palliative e geriatria: valutazione, sviluppo ed integrazione
Moderatori: Roberto Bernabei (Roma), Massimo Monti (Milano)

Introduce: Matteo Tosato (Roma)
Intervengono: Franco Toscani (Cremona), Ovidio Brignoli (Brescia),
Paola Di Giulio (Torino)

Discussione

FOCUS ON
Stili di attaccamento e attitudine alla separazione degli operatori
in Cure Palliative

Introduce: Valeria Ballarini (Pescara)
Interviene: Claudia Borreani (Milano)

Fine lavori




Sala ltalia Pomeriggio

14:30-18:30 COMUNICAZIONI ORALI o, AP Rseriiions

3 min. di discussione

14:30- 15:30 CULTURA seconda parte
Moderatore: Bruno Mazzocchi (Grosseto)

14:30 Medicina e assistenza multietnica: processo di comunicazione e accompagnamento
nel percorso di fine vita nelle diverse culture
Maria Rosa Restuccia
14:40 | social network e I'hospice di Abbiategrasso
Luca Crepaldi -
14:50 Qltre Euridice. .. Sanare Orfeo - tra I'alta erba non vide orrido serpe che del candido  w=
pie morte le impresse o
Giuseppina Digangi o~
15:00 Nuova sfida; équipe di Cure Palliative e medicina narrativa
Monica Gilardi w
15:10 ['anamnesi narrativa come strumento di continuita nella presa in carico globale e
nei passaggi di ‘setting’ in Cure Palliative -]
Ferdinando Garetto o
15:20 La giornata della psicologia palliativa —
Roberta Vecchi —
15:30- 16:30 PSICOLOGIA prima parte o
Moderatore: Antonino Aprea (Roma)
15:30 Lintervento psicologico all’interno di un progetto di assistenza domiciliare pediatrica o
Monica Minetto o
15:40 Modello di integrazione tra psicologi per [a presa in carico dei pazienti nel passaggio
tra i setting di Cure Palliative (ospedale, domicilio, hospice): vincoli istituzionali ed a
opportunita professionali w
Mara Marchesoni =
15:50 Caregiving e rimuginio. Uno studio sulle preoccupazioni e sul benessere —
psicofisico dei familiari caregivers di pazienti oncologici assistiti a domicilio .

Veronica Zavagli

16:00 Immagini e parole: 1a relaxation response in Cure Palliative
Mariacristina Padovani
16:10 Hospice - Fondazione Seragnoli: servizio di psicologia
Loredana Buonaccorso
16:20 Sintomi fisici, sofferenza interiore, speranza e spiritualita: confronto tra pazienti

oncologici in trattamento con o0 senza presenza di metastasi
Alice Paola Alessandra Maruelli



16:30 - 17:30

16:30

16:40

16:50

17:00

17:10

1a3INMT
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17:30-18:30

17:30

17:40

3480110

17:50

18:00
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18:10

18:20

18.30

LUOGHI E RETI DI CURE PALLIATIVE prima parte
Moderatore: Marco Claudio Musi (Aosta)

Riportiamoceli a casa malgrado tutto: prendersi cura del malato estremo e ove
manca famiglia creare famiglia
Federica Cambosu

Esperienza di un progetto di continuita assistenziale dedicato a pazienti in Cure
Palliative nel Distretto di Modena
Pierluigi Alfieri

La ventilazione non invasiva nel paziente affetto da Sclerosi Laterale Amiotrofica:
un progetto di educazione al caregiver
Barbara Carisio

Continuita di cura per il paziente affetto da demenza
Patrizia Ginobbi

La consulenza multidisciplinare intraospedaliera di Cure Palliative. Lesperienza di
Mantova
Barbara Speziali

Ospedalizzazione domiciliare oncologica 0.D.0. Analisi descrittiva di un modello
assistenziale di Cure Palliative nel territorio di Venezia e isole: aspetti quantitativi e
qualitativi

Serhiy Lahodych

LUOGHI E RETI DI CURE PALLIATIVE seconda parte
Moderatore: Manlio Lucentini (Assisi, PG)

L'assistenza palliativa domiciliare nel’ASP di Palermo integrazione con il terzo settore
Grazia Di Silvestre

Presenza Operatore Socio Sanitario all'interno dell'équipe di Cure Palliative
Serenella Marinai

La continuita: tra deriva iperspecialistica e riforma della medicina di territorio.
Il ruolo della cooperazione sociale
Marco Zanchi

E sempre possibile I'assistenza domiciliare? Lesperienza mantovana delle Cure
Palliative domiciliari a malati soli

Anna De Lissandri

Una fragile fiducia: rappresentazioni identitarie di medici di medicina generale

in Italia settentrionale

Marco Zanchi

Profilo psico-sociale dei pazienti ricoverati presso il Pain Control Center hospice di
Solofra: il passaggio dal to cure al to care in regione Campania, dati preliminari
Elena Altieri

Fine lavori



Sala Ciano Pomeriggio

14:30 - 16:00

14:30

14:50

15:10

15:30

16:00 - 17:30

16:00

16:20

16:40

17:00

17:30-18:30

18.30

SESSIONE IN COLLABORAZIONE CON

FONDAZIONE MARUZZA LEFEBVRE D’0VIDIO ONLUS

Cure Palliative per il bambino con insufficienza respiratoria severa
Moderatori: Franca Benini (Padova), Luca Manfredini (Genova)

| sintomi pit frequenti e le possibilita di controllo
Renato Cutrera (Roma)

L'organizzazione dei servizi
Caterina Agosto (Padova)

Le difficolta per la famiglia
Elisabetta Bignamini (Torino)

Discussione

SESSIONE IN COLLABORAZIONE CON

FONDAZIONE MARUZZA LEFEBVRE D’0VIDIO ONLUS

La fine della vita in Cure Palliative pediatriche
Moderatori: Momcilo Jankovic (Monza), Luciano Orsi (Mantova)

La sedazione palliativa
Luca Manfredini (Genova)

La gestione della salma
(Gabri Bertaglia (Padova)

La rivalutazione a distanza con la famiglia
Monica Minetto (Pordenone)

Discussione

FOCUS ON

La donazione dei tessuti in Cure Palliative - La donazione delle cornee:

I’esperienza di un hospice
Introduce: Matteo Moroni (Bentivoglio, BO)
Intervengono: Paola Aleotti (Mantova), Daniela Martinelli (Mantova)

Fine lavori
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Sala Bianca Pomeriggio

14:30 - 15:30

FOCUS ON
Utilizzo “off label” dei farmaci in Cure Palliative

Introduce: Vittorio Guardamagna (Garbagnate Milanese, MI)
Interviene: Nadia Mores (Roma)

15:30 - 18:30

15:30

16:15

16:45

17:15
17:30

18:00

CORSO TEORICO CON IL CONTRIBUTO DI VYGON
Impianto e uso dei cateteri venosi PICC e Midline nel paziente domiciliare

Corso teorico riservato a 120 persone regolarmente iscritte al Congresso
Moderatore: Roberto Bortolussi (Aviano, PN)

Scelta dell’accesso venoso nel paziente domiciliare
Giancarlo Scoppettuolo (Roma)

Fattibilita tecniche e logistiche del posizionamento dei PICC e dei Midline a domicilio
Pietro Dormio (Monopoli, BA)

Problematiche infermieristiche della gestione domiciliare dell'accesso venoso
Ivano Migliorini (Roma)

Discussione

Proposta di un ‘bundle’ per la gestione domiciliare dell'accesso venoso
Giancarlo Scoppettuolo (Roma)

Prospettive future: un nuovo approccio nella scelta, nell'impianto e nella gestione
dell'accesso venoso per terapie domiciliari
Mauro Pittiruti (Roma)

18.30

Fine lavori




Sala Azzurra Pomeriggio

14:30 - 18:30 COMUNICAZIONI ORALI 7:min. di presentazione

3 min. di discussione

14:30-15:30 QUALITA DELLE CURE E LINEE GUIDA seconda parte
Moderatore: Mariano Flocco (Campobasso)

14:30 Attivita dell'OSS in hospice
Aurelia Ricci

14:40 Qualita percepita in Cure Palliative
Giulio Corsi

14:50 Urgenze e criticita dei pazienti domiciliari nelle telefonate giunte al numero
di emergenza dell’hospice San Marco di Latina
Eleonora Papuzzo

15:00 Verso una linea guida sulla nutrizione artificiale nella fase terminale della malattia
neoplastica
Giorgio Lelli

15:10 Efficacia delle prime due settimane di Cure Palliative sui pazienti domiciliari
dell'hospice San Marco di Latina
Michela Guarda

15:20 La terminalita in ospedale: progetto di miglioramento nel Dipartimento di Area
Medica del Nuovo Ospedale Civile di Sassuolo
Rita Pasqualini

15:30- 16:30 ASPETTI CLINICI terza parte
Moderatore: Giancarlo Caruso (Bologna)

15:30 Utilizzo della scala di eterovalutazione del dolore doloplus nei pazienti con
compromissione cognitiva e della capacita comunicativa ricoverati nell’hospice
di Rimini
Maria Cristina Monterubbianesi
15:40 Un alleato per le Cure Palliative a domicilio: il kit d'emergenza
Fulvia Giannantonio
15:50 Gli episodi di BTCP ¢ 'uso della pompa antalgica
Salvatore Giuffre
16:00 Raccomandazioni per la gestione dei sintomi nel paziente con neoplasia polmonare

avanzata nella rete oncologica del Piemonte e Valle D’Aosta
Marco Claudio Musi

2013
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16:10 Progetto orto-terapia in Cure Palliative: inguaribili giardinieri
Chiara Maria Latini

16:20 Dolore: possibile connubio fra le Cure Palliative e la medicina estetica.
Impara dal dolore
Giuseppina Digangi



16:30- 17.30 PSICOLOGIA seconda parte
Moderatore: Federica Azzetta (Abbiategrasso, M)

16:30 La presa in carico psicologica dei bambini affetti da cardiopatia con prognosi
severa, potenzialmente infausta: esperienza di accompagnamento delle famiglie nel
modello padovano
Sonja Perentaler

16:40 SLA, Cure Palliative e sessualita
Stefania Bastianello
16:50 Le relazioni tra operatori, familiari e pazienti nell'ambito della malattia terminale:

una ricerca qualitativa

= Elisa Pascoletti
S 1700 Levoluzione della consapevolezza nel malato in Cure Palliative: 'uso di uno
= strumento di valutazione
m Caterina Magnani
S 1710 La condivisione delle informazioni in équipe: tra lavoro di gruppo e tutela
i del segreto professionale
N Maria Pia Martinelli

17:20 Ansia e depressione: le riflessioni del Gruppo Geode
o .

Claudia Bert
© 17:30-18:30 ASPETTI CLINICI quarta parte
- Moderatore: Vittorio Guardamagna (Garbagnate Milanese, M)
= 17:30 Percorsi ed interventi riabilitativi nel malato in fase terminale di malattia. Studio
o retrospettivo in un centro di Cure Palliative
o Andrea Magrelli
= 1740 Validazione in italiano del Palliative Care Rehabilitation Survey (PCRS),
m uno strumento che indaga le priorita di cura riabilitativa in Cure Palliative
Serena Bocini

N 17:50 Una strategia per il miglioramento del trattamento radiante antalgico in pazienti con
o secondarismi- il Progetto Amaranta: ambulatorio di accoglienza per radioterapia
- antalgica
@ Franca Fossati Bellani

18:00 Il processo decisionale nella sedazione palliativa: dall'intenzione alla prescrizione.

Una review sistematica della letteratura sulle attitudini alla sedazione palliativa
Filippo Canzani

18:10 La sedazione palliativa: aspetti tecnici ed esperienza nel setting domiciliare
dell'associazione C.I.A.0. Onlus Siracusa
Giovanni Moruzzi

18:20 Differenze ed omogeneita nell'utilizzo della sedazione in Italia in hospice e al domicilio
Raffaella Speranza

18.30 Fine lavori



Zona Poster Pomeriggio

14:30- 18:30 PRESENTAZIONE GUIDATA POSTER L
14:30 FORMAZIONE DELL’EQUIPE MULTIDISCIPLINARE prima parte
Moderatore: Gennaro Quadraruopolo (Merate, LC)
P1 Sappiamo chi vogliamo essere? Formarsi per non fermarsi
Luisa Sangalli
P2 La valutazione del bisogno formativo e la formazione specifica in Cure Palliative

per psicologi: il Master in Cure Palliative e terapia del dolore
Pier Angelo Muciarelli

P3 Master [ livello in Cure Palliative e Terapia del Dolore dell’'Universita degli Studi
di Milano
Rocco Ditaranto

P4 ['aggiornamento professionale continuo: il progetto di formazione sul campo per la
presa in carico globale del malato di tumore nella rete oncologica del Piemonte e
Valle d’Aosta
Alessandro Valle

P5 La formazione: una leva strategica per I'organizzazione
Marta Bottino

P6 Profilo dell’OSS domiciliare in Cure Palliative: autonomia nel rispetto delle proprie
competenze
Angelo Ressa

P7 Progetto formativo di Cure Palliative per I'assistenza al paziente affetto da SLA
ed alla sua famiglia
Demetrio Labate

P8 La parola agli operatori
Luca Riva

P9 Prendersi cura del proprio corpo: I'esperienza dell'équipe di Cure Palliative
dell'Ospedale Buzzi
Luisa Cecilia Cesaris

P10 Progetto Action Research “GEQ” - “Gruppo-Equipe-Organizzazione” - lo sviluppo
della competenza professionale in hospice
Andrea Pucci
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14:45 ASPETTI CLINICI prima parte
Moderatore: Luigi Leopaldi (Napoli)

P11 Emotrasfusione domiciliare nel paziente oncoematologico
Federica Cambosu

P12 Case report: mesotelioma pleurico

Anna Di Giovanni



P13

P14

P15

P16

P17
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P25

P26

P27

Palliative Prognostic Score (PAP): come migliorare il processo di consapevolezza
Paola Gabriele

Metastasi ossee nei sarcomi: incidenza e storia naturale, analisi retrospettiva di una
casistica di pazienti affetti da sarcomi dei tessuti molli e dell’'osso
Silvia Marchetti

Valutazione del BTCP della tollerabilita e della QOL nei pazienti affetti da neoplasia
in fase avanzata in trattamento con Ossicodone/Naloxone (O/N) vs Morfina Solfato
(MS), esperienza in hospice

Fausto Petricola

Terapia antalgica e assistenza infermieristica: il ruolo dei ROO (Rapid Opioid Onset)
nel trattamento del dolore periprocedurale in regime di ricovero domiciliare (STCP)
Irene Maria Banfi

Rotazione dell’'oppioide e motilita intestinale in paziente affetto da carcinosi
peritoneale: ruolo di Fentanyl transdermico
Roberto Scarani

Il dolore da procedura assistenziale: percezione e comportamento degli infermieri
Laura Marotta

Utilizzo di Ossicodone/Naloxone in paziente con malattia renale allo stadio
terminale e dolore neoplastico severo
Marta De Angelis

Stop attack
Maura Degl’Innocenti

Scrambler Therapy nei pazienti affetti da dolore cronico da metastasi ossee
Laura Fabbri

Incidenza di BTCP in trattamento con Ossicodone/Naloxone versus Fentany! transdermico
Vincenzo Falco

La gestione del dolore procedurale in pazienti terminali con ulcere cutanee
Michele Gambatesa

Case Report: rapido incremento ed alti dosaggi di Ossicodone/Naloxone per dolore
da metastasi ossee
Domenico Russo

Scelta efficace della via di somministrazione del Fentanyl per il controllo del BTCP:
case report
Sabrina Marchi

Controllo del BTCP con Effervescent Buccal Tablet, Febt in pazienti con carcinosi
peritoneale
Sabrina Marchi

Efficacia e sicurezza della analgesia procedurale con Fentanile transmucosale nei
pazienti oncologici candidati al posizionamento di impianto venoso centrale a
permanenza

Augusto Fracasso



15:00 MISCELLANEA
Moderatore: Francesco Polimeni (Catanzaro)

P28 Alti dosaggi di Ossicodone/Naloxone vs Ossicodone/Naloxone pit Ossicodone:
efficacia analgesica e funzionalita intestinale in pazienti oncologici in fase avanzata
di malattia
Pina Borrelli
P29 La sedazione psichica nel paziente durante intervento CVC, Porth, PIC. Lutilita del
training autogeno. Hospice Salemi
(Gaia Mistretta
P30 Effetti del Ginseng americano (Panax Quinquefolius) nella fatigue cancro correlata
inun gruppo di pazienti in Cure Palliative domiciliari ™
Daniela Degiovanni —
P31 La Tecarterapia come adiuvante alla terapia del dolore - risultati di un’esperienza o
clinica su pit di 40 pazienti o~
Maurizio De Gasperi
P32 I significato della riabilitazione in Cure Palliative L
Maria Dolores Listanti (- S
P33 Impianti domiciliari Midline di un'équipe infermieristica -]
Valeria Domeniconi (-]
P34 Studio osservazionale delle complicanze correlate all'impianto dei cateteri venosi -
tipo Midline nei pazienti terminali -
Cristina Giordanino o
P35 Lapplicazione della Legge 38/2010 in Campania: il D.C.A. 128 del 10/10/2012 ¢ il
regolamento aziendale del Pain Control Center Hospice di Solofra ©o
Elena De Vinco o~
P36 Samot Onlus il percorso di accreditamento istituzionale per I'erogazione
dell'assistenza domiciliare alle persone in fase terminale che necessitano di Cure —
Palliative, ai sensi del D.A. 14 novembre 2011 a
Gaetano Catalano L
P37 Dichiarazioni anticipate di trattamento e amministrazione di sostegno =
Giovanni Zaninetta —
P38 Ftica delle cure alla fine della vita -
Mariella Orsi
P39 La logoanalisi esistenziale di Viktor Frankl per I'assistenza laica spirituale:

un approccio clinico e pedagogico per I'uomo che soffre
Sergio Bernazzani

P41 La speranza & I'ultima a morire
Stefania Melino



15:15 PREMIO POSTER VITTORIO VENTAFRIDDA
Moderatore: Franco De Conno (Milano)

P42 Approccio integrato nel controllo del dolore totale: utilizzo Ossicodone/Naloxone
con Ossicodone ed elaborazione psicologica del vissuto emotivo tramite immagini
spontanee
Angela Gioia

P43 Case report sulla gestione di una medicazione davvero difficile
Stefano Roscio

P44 Sinergismo tra terapia farmacologica e tecniche complementari nell'approccio
al paziente con dolore oncologico

= Nadia Baldassarre
S pss La percezione del distress dei pazienti oncologici in ospedale e a domicilio:
= come la famiglia puo arginare il disagio
m Marilena Banfi
S P46 Lintegrazione tra associazioni di volontariato e I'Azienda Ospedaliera di Lodi:
- il progetto “L'altra faccia della cura” come esempio di buona prassi
o Federica Solari
o P47 Percorso clinico integrato tra Cure Palliative domiciliari e servizio di
analgoanestesia per la gestione domiciliare della terapia antalgica invasiva

o Simone Piazza
— P48 La comunicazione nelle cure di fine vita. Il cinema come promotore di integrazione
- Pierluigia Ciucarilli
o 1530 CULTURA
(o Moderatore: Maurizio Mannocci Galeotti (Firenze)
= P49 Il lutto dal dolore al ricordo: un’indagine della Federazione Cure Palliative
m Giovanna Bacchini Saccani

P50 Farmaci e guida sicura... Forse non tutti sanno che...
N Marta Bottino
© P51 Ruolo di Twitter nella diffusione della cultura delle Cure Palliative nella popolazione
-t e come mezzo di aggiornamento e confronto tra sanitari
w Fabrizio Motta

P52 Lo sguardo del morente
Donatella Piazza

P53 Dieci anni di hospice
Giuliana Moro

P54 | bisogni, le preoccupazioni e le esigenze dei pazienti inguaribili e delle loro famiglie:

uno studio pilota
Rita Maimone Baronello

P55 Musica per un diritto: Cure Palliative, qualita del quotidiano e dignita della persona.
Evento di sensibilizzazione
Vincenzo Puxeddu



P56 Conversando con... Agora del XXI secolo, dove struttura pubblica e associazioni di
volontariato si incontrano ed incontrano la citta

Valeria Troia
P57 Meglio insieme! Better together!
Adele Gianna Calori
P58 Salotti culturali - Arte e cultura in hospice
Marina Pensieri
P59 Letteratura sulle Cure Palliative il punto di vista dell’assistente sociale
Elisabetta Cremonesi
P60 Biblioteca per Ragazzi all’hospice
Luigi Montanari ™
P61 La funzione della musicoterapia in hospice -
Monica Patricio Pinto =
P62 La medicina narrativa nel fine vita. Una risorsa per le persone e gli operatori N
Raffaela Fonda -
P63 Prendersi cura - Con gusto -
Caterina Magnani I
P64 Dirigenti infermieri e Cure Palliative - una fotografia della conoscenza diffusa
dei servizi di Cure Palliative =
Cesarina Prandi —
P65 [l cambiamento di una comunita e delle persone che ci abitano: identita, ruolo, =
cultura di gruppo e nuove competenze professionali =)
Luigi Montanari o
15:45 ASSOCIAZIONISMO E VOLONTARIATO ~
Moderatore: Norma Pellegatta (Abbiategrasso, Ml)
P66 La vita! Quellattimo di eterno yo—
Daniela Carnaghi a
P67 Bisogni e risorse dell'adolescente in lutto. Una ricerca nelle Scuole Superiori —
in provincia di Treviso =
Paola Fornasier =)
P68 Un naso rosso accanto alla morte -
Carmelina Frammartino
P69 La dimensione psicosociale del paziente terminale: un'indagine alla Samot Onlus
Tania Piccione
P70 Offriamogli un bagno caldo
Michela Anna Spennacchio
P71 “Volontariato integrato”: un'esperienza narrata dall'équipe dell’hospice Villa Agnesina
Giorgia Bellini
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P72

P73

P74

P75

Volontari non si nasce, si diventa
Rocco Ditaranto

Il volontario socio-assistenziale all'interno di un'équipe di Cure Palliative
domiciliari: chi & e cosa puo fare

Adir Samolsky Dekel

Esperienze di volontariato in hospice

laria Strada

[l modello delle Cure Palliative: necessita, incontro, integrazione. L'esperienza della
Samot Onlus
Gaetano Catalano



Europauditorium Mattina

08:00 - 09:00

09:00 - 10:00

10:00 - 11:30

11:00

11:30 - 13:00

12:30

APERTURA ASSEMBLEA GENERALE SICP

FOCUS ON
Rimodulazione delle terapie alla fine della vita

Introduce: Carlo Peruselli (Biella)
Interviene: Massimo Costantini (Reggio Emlia)

TAVOLA ROTONDA IN COLLABORAZIONE CON ASSOCIAZIONE
CURE PALLIATIVE ONLUS

L’organizzazione della simultaneous Palliative Care
Moderatori: Giovanni Ucci (Lodi), Arnaldo Minetti (Bergamo)

Introduce: Arnaldo Minetti (Bergamo)

Intervengono: Claudio Cartoni (Roma), Alessandro Gusman (Torino),
Danila Valenti (Bologna), Michele Fortis (Bergamo), Irene Noé (Siracusa)

Discussione

TAVOLA ROTONDA

Il consenso informato in Cure Palliative: sfida e opportunita.
Analisi di due casi clinici

Moderatori: Annamaria Marzi (Albinea, RE), Italo Penco (Roma)
Intervengono: Luciano Orsi (Mantova), Fabrizio Moggia (Bologna),
Stefano Canestrari (Bologna), Antonietta Scafato (Taranto)

Discussione

OTTOBRE 2013

29

P
(=]
[° 7]
o
(-
<<
=




6¢ 131UV

3480110

N
(=)
—h
w

Sala Magenta Mattina

09:00 - 10:00

FOCUS ON IN COLLABORAZIONE CON STUDIO VEGA
Il software interBRAl Palliative Care

Introduce: Gianlorenzo Scaccabarozzi (Merate, LC)
Intervengono: Italo Penco (Roma), Fabio Vidotto (San Vendemiano, TV)

10:00 - 11:30

10:00

10:20

10:40

11:00

11:30 - 13:00

11:30

11:50

12:10

12:30

SESSIONE
Il curriculum degli infermieri in Cure Palliative
Moderatori: Cesarina Prandi (Biella), Catia Franceschini (Bentivoglio, BO)

Presentazione del curriculum
Annamaria Marzi (Albinea, RE)

Come utilizzare il curriculum nei percorsi di formazione
Chiara Mastroianni (Roma)

Come utilizzare il curriculum per la selezione e I'organizzazione del personale
Eugenia Malinverni (Torino)

Discussione

SESSIONE
Come affrontare i problemi etici in équipe
Moderatori: Luigi Montanari (Ravenna), Elena Bandieri (Modena)

Come riconoscere i problemi etici nella pratica quotidiana
Eugenia Malinverni (Torino)

Come gestire i conflitti etici
Irmgard Spiess (Bolzano)

‘Giochi di carte’ per le discussioni etiche nel fine vita
Raffaella Ambrosio (Biella)

Discussione




Sala Italia Mattina

09:00 - 13:00 COMUNICAZIONI ORALI 7 min. di presentazione

3 min. di discussione

09:00 - 10:00 ASPETTI CLINICI quinta parte
Moderatore: Francesco Ghisoni (Fidenza, PR)

09:00 Assistenza integrata a domicilio e in hospice: analisi di un anno in pazienti
con Sclerosi Laterale Amiotrofica
Nadia Balletto

09:10 Le Cure Palliative nel percorso di malattia non oncologica: sviluppo di un percorso

integrato ospedale-territorio in provincia di Lecco dedicato al malato con ™
scompenso cardiaco cronico -
Fabio Lombardi o
09:20 Le nuove linee guida della task-force per la neurologia della Associazione Europea o~
per le Cure Palliative (EAPC) in anteprima
Simone Veronese w
09:30 Il fine vita nel paziente con demenza severa in struttura residenziale o
Elisabetta Bertocchi cQ
09:40 Aspetti valutativi dei segni e sintomi clinici nel malato in fase avanzata e terminale o
Salvatore Giuffré —
09:50 Assistenza domiciliare al bambino affetto da patologia onco-ematologica: —
I'esperienza dell'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu -
Giorgio Persano
10:00 - 11:00 MISCELLANEA prima parte -]
Moderatore: Laura Fabbri (Meldola, FC) o~
10:00 Insegnare la comunicazione in oncologia: il metodo dei video
Silvia Tanzi r—
10:10 Progetto per una monografia =
Michela Zaccherini w
10:20 Il racconto della malattia nel percorso terapeutico del paziente oncologico. -
Un'esperienza di medicina narrativa e
Michele Totaro <
10:30 Studio clinico randomizzato di fase II-1Il sulla terapia omeopatica nella gestione =

dei sintomi menopausali nelle pazienti operate per tumore maligno della mammella:
risultati e prospettive
Fabrizio Drudi

10:40 Audit sull'appropriatezza dei sistemi venosi periferici verso i sistemi venosi centrali
per la terapia infusionale in Cure Palliative
Simona Brunelli

10:50 Gli hospice pediatrici: qualita e caratteri architettonici a misura dell’'utenza
Tiziana Ferrante
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11:00 - 12:00

11:00

11:10

11:20

11:30

11:40

11:50

12:00 - 13:00

12:00

12:10

12:20

12:30

12:40

12:50

SPIRITUALITA E CULTURA
Moderatore: Alessandro Valle (Torino)

Imparare a morire. Le tecniche tradizionali di preparazione personale ed
accompagnamento alla morte
Guidalberto Bormolini

Il ruolo del volontario nell’accompagnamento spirituale
Attilio Stajano

Religione e spiritualita nei pazienti oncologici terminali
Andrea Bovero

Medicina narrativa: strumento significativo per I'6quipe di Cure Palliative VIDAS
Ernesta Giuffra

La medicina narrativa
Franca Gazzoli

Cure Palliative, sedazione terminale, eutanasia, testamento biologico.
Cosa ne sa/ pensa la gente?
Stefania Bullo

LUOGHI E RETI DI CURE PALLIATIVE terza parte
Moderatore: Giorgio Trizzino (Palermo)

Assistenza in hospice al paziente non oncologico in fase terminale.
Criticita percepite dall'équipe curante
Marta De Angelis

I bisogno di Cure Palliative in un ospedale geriatrico: studio di prevalenza su pazienti
affetti da demenza severa in alcune Unita Operative dell'Inrca di Ancona e Fermo
Lucia Mannello

Quando la famiglia si ammala di SLA
Nicoletta Bosco

Scuola e bambino/adolescente con patologia organica cronica: un progetto

di integrazione, di supporto e di trasmissione di competenze ai compagni di classe
e al team educativo

Alessandra De Gregorio

La scelta del luogo di cura alla fine della vita: consapevolezza di malattia e di
prognosi come presupposto necessario
Angelo Virtuani

Attivita ambulatoriale della fondazione hospice per una presa in carico precoce
ed una continuita della cura
Carlotta Berzioli




Sala Ciano Mattina

09:00 - 10:00

10:00 - 11:30

10:00

10:20

10:40

11:00

11:30 - 13:00

11:30

11:50

12:10

12:30

FOCUS ON

Ospedale, territorio, non profit: i bisogni della famiglia integrano i servizi
Introduce: Luca Moroni (Abbiategrasso, MI)

Intervengono: Clarissa Florian (Abbiategrasso, M), Paola Portalupi (Abbitegrasso, MI)

SESSIONE
Sfide e opportunita per la psicologia nel contesto delle Cure Palliative
Moderatori: Silvia Varani (Bologna), Roberta Vecchi (Duino Aurisina, TS)

Lo psicologo tra processi e significati di un intervento.
Risultati della Ricerca Gruppo Geode 2012
Federica Azzetta (Abbiategrasso, MI)

Il cambiamento dei soggetti allinterno della presa in carico psicologica in Cure Palliative
Ivanna Gasparini (Reggio Emilia)

| sintomi come messaggi relazionali in Cure Palliative

Alessia Sempreboni (Mantova)

Discussione

SESSIONE
Lo Psicologo e I’équipe: integrazione del lavoro
Moderatori: Silvana Selmi (Rovereto, TN), Monica Minetto (Pordenone)

Lintegrazione di modelli e strumenti psicologici; restituzione del lavoro
del Workshop
Anna Porta (Biella), Maria Grazia Foschino Barbaro (Bari)

Il Core Curriculum degli psicologi: I'integrazione delle diverse aree di competenza
Francesca Bonarelli (Bologna), Marina Bertolotti (Torino)

La psicologia in Cure Palliative: I'integrazione nella prospettiva internazionale
Samantha Serpentini (Bassano del Grappa, V1)

Discussione
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Sala Bianca Mattina

09:00-13:00 CORSO REALIZZATO DA FONDAZIONE FLORIANI

GRAZIE AL CONTRIBUTO DEL “FONDO PIERA E RICCARDO AMBROSOLI”
Elementi di base clinici e assistenziali in Cure Palliative - | parte

Corso propedeutico a numero chiuso, riservato a 70 medici/IP
regolarmente iscritti al Congresso
Coordinatori: Giovanni Zaninetta (Brescia), Augusto Caraceni (Milano)

09:00 Introduzione, storia delle Cure Palliative: Cicely Saunders ¢ l'ispirazione
della fondatrice del primo Hospice moderno
Augusto Caraceni (Milano)
09:45 Definizione di Cure Palliative, leggi e normative italiane
Giovanni Zaninetta (Brescia)
10:30 Principi clinici e stato dello sviluppo in ltalia
Augusto Caraceni (Milano)
11:15 Pausa
11:45 Controllo dei sintomi (dolore)
Augusto Caraceni (Milano)
12:30 Discussione
Sala Indaco Mattina

09:00 - 13:00 GORSO PRATICO CON IL CONTRIBUTO DI VYGON ITALIA

Corso pratico riservato a coloro che hanno seguito la prima parte
teorica del corso
Parte pratica - 1° Gruppo




Sala Azzurra Mattina

08:30-13:00 PROGETTO TESEO ARIANNA
Investigator Meeting riservato ai partecipanti al Progetto
Coordinatori: Pierangelo Lora Aprile (Desenzano del Garda, BS),
Carlo Peruselli (Biella)

08.30 Accredito dei partecipanti
09:00 Presentazione dei partecipanti (team building)
Pierangelo Lora Aprile (Desenzano del Garda, BS)
10:00 Il Progetto Arianna. La storia delle Cure Palliative con la Legge 38 e documento ™
di intesa, il razionale dell’attivita integrata -
Maria Donata Bellentani (Roma), Gianlorenzo Scaccabarozzi (Merate, LC) o
10:15 Le premesse teoriche del Progetto. Early palliative care, Cure Palliative per ogni o
patologia in fase avanzata, il modello integrato w
Carlo Peruselli (Biella) .
11:00 Il percorso operativo del Progetto. | “tempi” della ricerca, “chi fa che cosa”, -
informazione e consenso, privacy =
Fabrizio Limonta (Lecco) —
13.00 Fine prima parte —_
o
Zona Poster Mattina o
o~
.00 - 12 3 min. di presentazione
10:00 - 13:00 PRESENTAZIONE GUIDATA POSTER I i e _
10:00 ASPETTI CLINICI seconda parte a
Moderatore: Giuseppe Fornasier (Belluno) w
P76 Utilizzo dellassociazione Ossicodone/Naloxone in pazienti con dolore cronico: -
la nostra esperienza (-5
Maria Teresa Roy <<
P77 Efficacia dell’Olanzapina come coadiuvante della terapia del dolore oncologico =
Katia Nepote Fus
P78 Utilizzo di Tapentadolo nel trattamento del dolore in pazienti affetti da malattia
neoplastica: analisi retrospettiva
Franco Vicario
P79 Ossicodone/Naloxone CR ad alto dosaggio nel lungo termine in pazienti oncologici

in fase avanzata di malattia
Domenico Billeci
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P93

P94

Utilizzo di Fentanyl citrato compresse sublinguali nel trattamento del dolore
incidente a domicilio in pazienti oncologici con metastasi ossee
Massimiliano Sgarlata

L'associazione Ossicodone/Naloxone nel controllo del dolore dei malati assistiti
dall’'U.0. di Medicina del dolore e Cure Palliative del DS. di Eboli, a domicilio e
nell’hospice “Il giardino dei girasoli”

Armando De Martino

Dolore difficile da cancro: un approccio globale alternativo al trattamento antalgico
invasivo
Laura Fabbri

Associazione Ossicodone/Naloxone, efficacia e compliance a lungo termine:
caso clinico di una paziente con neoplasia del colon avanzata sequita in
Simultaneous Care

Massimo Luzzani

Idromorfone e Ossicodone/Naloxone ad alti dosaggi in pazienti con dolore oncologico
Antonella Mencucci

Ossicodone/Naloxone ad alti dosaggi nel dolore oncologico: efficacia e tollerabilita
Andrea Pietro Sponghini

Mucosite e disfagia: utilizzo di FLAN
Michela Fermi

Possibilita di trattamento del singhiozzo persistente: esperienza in hospice
Nicola Ferotti

Tolleranza ed efficacia della terapia di supporto in infusione continua con plurimi
principi attivi: esperienza clinica in ospedalizzazione domiciliare per Cure Palliative
Chiara Gandini

Fisioterapia in Cure Palliative: I'esperienza di educazione sanitaria del’lUOCPHMD
dell’A.Q. Salvini di Garbagnate Milanese
Flavia Bernardi

Il fisioterapista e il dislettamento in hospice
Erika Tirelli

La sedazione palliativa. Tre anni di esperienza nell’hospice “Il giardino del Duca”
ASUR Marche Area Vasta 1
Aliredo Fogliardi

Progetto dell’Associazione Gigi Ghirotti per assistenza domiciliare-hospice

per pazienti con SLA

Nadia Balletto

La prognosi in pazienti non oncologici in una struttura di lungodegenza: confronto
tra il Palliative Prognostic Score e il Palliative Prognostic Index

Federica Brarda

Sedazione palliativa in RSA: nostra esperienza

Giampietro Luisetto



P95 Profilo medico dei pazienti ricoverati presso il Pain Control Center hospice
di Solofra: dati preliminari
Geppino Genua

P96 Prevalenza dell’utilizzo del catetere vescicale e sintomi correlati negli ultimi giorni
di vita: studio osservazionale retrospettivo in pazienti in hospice
Fabrizio Motta
P97 Il processo della cura per il paziente nella sua famiglia. Riflessioni in équipe su casi
clinici
Valentina Strappa
11:00 QUALITA DELLE CURE E LINEE GUIDA )
Moderatore: Rita Marson (Aviano, PN) -
P98 Attivita assistenziale infermieristica in un’Unita Operativa di Cure Palliative: =)
analisi dei carichi di lavoro e del rischio di compassion fatigue o~
Epifania Caruana
P99 Aggiornamento continuo sulla disponibilita ed utilizzo di molecole per la w
somministrazione sottocutanea in Cure Palliative (-
Maddalena Giovannini cQ
P100 [ malato oncologico terminale ¢ il fine vita a domicilio: risultati di uno studio o
osservazionale —_
Paola Perco —_
P101 Continuare a prendersi cura. La gestione delle camere ardenti in un hospice o
Luca Cafasso
P102 Morire bene a casa? Si pud L
Martina Tiberini o~
P103 La prognosi di sopravvivenza in Cure Palliative: confronto tra esperienza clinica
e Palliative Prognostic Index in ambito domiciliare "~
Angela Ciaraldi a
P104 Inserimento infermiere neo assunto, neo inserito presso le Cure Palliative domiciliari -
Gabriella Fedullo -
P105 Ospedalizzazione domiciliare: il punto di vista dei famigliari - un modello per e
migliorare la qualita dell’assistenza nelle Cure Palliative domiciliari <
Rita Maimone Baronello =
P106 Dalla teoria alla pratica: esempio di governance della spesa sanitaria in Cure Palliative
Silvana Sabbaa
P107 ['aderenza alla terapia con oppioidi forti nei pazienti anziani
Antonio Toto
P108 Il nuovo sistema informativo per gli hospice: criticita e prospettive

Silvana Sabbaa
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Europauditorium Pomeriggio

14:00 - 15:30

14:00

14:15

14:30

14:45

15:00

15:30 - 17:00

15:30

15:50

16:10

16:30

17:00 - 18:00

18.30-20.00

SESSIONE
Approfondimenti nell’assistenza al malato in Cure Palliative
Moderatori: Giuseppe Fornasier (Belluno), Carmen Dell’Orto (Merate, LC)

Gestione delle lesioni neoplastiche cutanee
Giorgio Falco (Cuneo)

La cura del cavo orale
Catia Franceschini (Bologna)

La gestione infermieristica delle emergenze in hospice
Erika Da Fré (Duino Aurisina, TS)

Linee-guida per le medicazioni “avanzate”
Rita Marson (Aviano, PN)

Discussione

SESSIONE
Il rischio clinico in Cure Palliative
Moderatori: Mauro Marinari (Airuno, LC), Giampiero Silenzi (Loreto, AN)

La gestione del rischio clinico in Cure Palliative
Francesco Venneri (Firenze)

Rischio clinico in hospice e a domicilio
Federica Fabbrini (Firenze)

Risk management e la continuita di cura
Fabio Lombardi (Merate, LC)

Discussione

FOCUS ON
Terapie con corticosteroidi in Cure Palliative

Introduce: Maria Cristina Monterubbianesi (Rimini)
Interviene: Alessandro Valle (Torino)

Assemblea Soci SICP e risultati delle elezioni




Sala Magenta Pomeriggio

14:00 - 15:30

14:00

14:15

14:30

14:45

15:00

15:30-17:00

16:30

17:00 - 18:00

18.00
18.30-20.00

SESSIONE IN COLLABORAZIONE CON FCP
Il ruolo dei volontari in Cure Palliative
Moderatori: Luca Moroni (Abbiategrasso, M), Arnaldo Minetti (Bergamo)

Come cambia il ruolo del volontariato in Italia
Stefano Tabo (Roma)

| volontari non sono angeli
Tania Piccione (Palermo)

Il volontario: cittadino responsabile
Riccardo Bonacina (Milano)

Associazionismo e volontariato nell'indagine ISTAT
Sabrina Stoppiello (Roma)

Discussione

TAVOLA ROTONDA
Dimensione esistenziale e dimensione spirituale
Moderatori: Adriana Turriziani (Roma), Bruno Mazzocchi (Grosseto)

Intervengono: Giovanni Sala (Milano), Giovanni Zaninetta (Brescia),
Maurizio Mannocci Galeotti (Firenze), Laura Campanello (Milano),
Luciano Orsi (Mantova)

Discussione

FOCUS ON
Come migliorare la continuita di cura fra ospedale e territorio

Introduce: Piero Morino (Firenze)
Interviene: Cristina Pedroni (Reggio Emilia)

Fine lavori
Assemblea Soci SICP e risultati delle elezioni ¢/o Europauditorium
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Sala ltalia Pomeriggio

14:00 - 18:00 COMUNICAZIONI ORALI 7-min. di presentazione

3 min. di discussione

14:00 - 15:40 PREMIO VITTORIO VENTAFRIDDA
Moderatori: Franco De Conno (Milano), Annamaria Marzi (Albinea, RE)

14:00 Indici prognostici e sopravvivenza in pazienti oncologici terminali
Samuela Bozzoni
1410 Hai mai sentito parlare di Cure Palliative?
Alessio Pagnini
= 14:20 La vital Quellattimo d'eterno: sensibilizzare i giovani sui temi della terminalita per
= educarli alla cultura delle Cure Palliative e renderli i futuri comunicatori dei servizi
= offerti dagli hospice nell'ottica d’integrazione territoriale
- Daniela Carnaghi
m 1430 Il ruolo terapeutico della famiglia nella percezione del dolore globale: uno studio pilota
- Marilena Banfi
- 14:40 Il Progetto “Filorosso”: dall’'onco-ematologia alle Cure Palliative
Alessandra Bertola
N 1450 Lintegrazione di una équipe di Cure Palliative specialistiche in un centro esperto
© per la diagnosi e la cura della Sclerosi Laterale Amiotrofica (SLA)
Simone Veronese
e 1500 Generazione sandwich e fase di terminalita; uno spaccato sull’attivita del centro di
- counseling oncologico della regione Toscana
- Silvia Bonini
o 1510 Nel salotto del mercoledi. Gruppo di supporto per pazienti oncologici: una risposta
- da pazienti a pazienti
= Camilla Di Nunzio
15:20 La caratterizzazione prognostica nella malattia oncologica in fase avanzata
m Micol Mazzer
. 15:30 Accade oggi: progettazione e realizzazione di uno strumento a sostegno della
comunicazione paziente-équipe
e Elena Molinari
d -
o 19:40-16:50 FORMAZIONE DELL'EQUIPE MULTIDISCIPLINARE
Moderatore: Marco Claudio Musi (Aosta)
15:40 Master della Legge 38 e integrazioni didattiche: I'esperienza ASMEPA
Pier Angelo Muciarelli
15:50 Il Palliative Outocome Scale come strumento di valutazione della formazione del

personale di assistenza in hospice
Barbara Lissoni
16:00 Programma di educazione sanitaria; esperienza dell'équipe domiciliare dell’hospice
Villa Speranza
Silvia Cavarischia



16:10

16:20

16:30

16:40

16:50 - 18:00

16:50

17:00

17:10

17:20

17:30

17:40

17:50

18.00
18.30-20.00

Utilizzo di nuove metodiche di formazione in Cure Palliative dei medici e degli
infermieri interpares AUSL Modena

Maria Grazia Bonesi

Medici e infermieri non palliativisti: quale sensibilizzazione e formazione di base?
Alessia Sempreboni

Il Protocollo di Liverpool. Strumento propedeutico di senso

Concetta Serravalle

Percorsi di formazione extracurriculari in Cure Palliative per studenti di medicina a
Roma: un'esperienza di formazione dal basso

Elisa Cennamo

FORMAZIONE DELL’EQUIPE MULTIDISCIPLINARE,
ASSOCIAZIONISMO E VOLONTARIATO

Moderatore: Matteo Crippa (Milano)

Un nuovo hospice: aspettative e progetti per un'équipe di Cure Palliative in formazione
Nausika Gusella

| percorsi di formazione per migliorare la qualita delle cure di fine vita rivolte al
malato di tumore nella rete oncologica del Piemonte e Valle D’Aosta

Pietro La Ciura

Basi comparative di modelli di comunicazione

Ludovica De Panfilis

Terzo settore & Cure Palliative in Molise: Iimpatto percettivo del terzo settore sul
territorio molisano relativo alla tematica delle Cure Palliative

Marilena Marra

Una campagna di comunicazione FCP: Lo sapevi? - || manifesto

Vittorio Guardamagna

Campagna di comunicazione - Lo sapevi? Step 2 - Lopuscolo

Luigi Massaglia

Il clown nell'accompagnamento alla morte

Raffaele Messina

Fine lavori
Assemblea Soci SICP e risultati delle elezioni ¢/o Europauditorium
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Sala Ciano Pomeriggio

14:00 - 15:00 SESSIONE CON IL CONTRIBUTO DI TEVA
Il dolore episodico intenso: uso non convenzionale dei Rapid Onset
Opioids nella gestione del paziente oncologico
Moderatore: Pierangelo Lora Aprile (Desenzano del Garda, BS)
14:00 Rapid Onset Opioids: quando sono indicati, quando sono appropriati

Augusto Caraceni (Milano)

= 14:15 Rapid Onset Opioids nel dolore incidente e procedurale:
quando sono utili, quando sono necessari

= Marco Maltoni (Forh)

=

- 14:30 Rapid Onset Opioids. .. tra Evidence Based Medicing e Evidence Based Practice

m Sebastiano Mercadante (Palermo)

= [14:45 Discussione

-

N 115:00-15:30 MINI SIMPOSIO CON IL CONTRIBUTO DI DOMPE

©o BTCP: paradosso della pratica clinica!

o [15:00 Introduzione € obiettivi

- Flavio Fusco (Genova), Giovanni Moruzzi (Siracusa)

=1 [15:05 Come ascoltare il paziente? Ruolo del medico e dignita della persona

o Giovanni Moruzzi (Siracusa)

@ (1515 A che punto siamo? Tra evidenze scientifiche e pratica clinica

= Flavio Fusco (Genova)

™ [15:25 Discussione

N
(=)
—h
w




Sala Ciano Pomeriggio

15:30 - 17:00

15:30

15:45

16:00

16:15

16:30

17:00 - 18:00

18.00
18.30-20.00

SESSIONE
La valutazione della qualita in Cure Palliative
Moderatori: Giorgio Trizzino (Palermo), Raffaella Berté (Piacenza)

Gli strumenti per valutare la qualita delle Cure Palliative:
cosa abbiamo a disposizione
Pietro La Ciura (Cuneo)

La valutazione per la presa in carico del malato nella Rete:
aspettativa di vita 0 complessita dei bisogni
Piero Morino (Firenze)

Risultati di una indagine multicentrica sulla “customer satisfaction”
nel nord-est Italia
Alice Cora (Vicenza)

Un percorso guidato per migliorare il controllo del BTcP
Pio Pavone (Pescara)

Discussione

FOCUS ON
Aggiornamenti dalla ricerca clinica per il controllo del dolore
da cancro

Introduce: Franco De Conno (Milano)
Interviene: Oscar Gorli (Milano)

Fine lavori
Assemblea Soci SICP e risultati delle elezioni ¢/o Europauditorium
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Sala Bianca Pomeriggio

14:00 - 18:00 CORSO REALIZZATO DA FONDAZIONE FLORIANI
GRAZIE AL CONTRIBUTO DEL “FONDO PIERA E RICCARDO AMBROSOLI”
Elementi di base clinici e assistenziali in Cure Palliative - Il parte
Corso propedeutico a numero chiuso, riservato a 70 medici/IP
regolarmente iscritti al Congresso
Coordinatori: Giovanni Zaninetta (Brescia), Augusto Caraceni (Milano)
14:00 Controllo dei sintomi (dispnea e occlusione intestinale)
= Laura Piva (Milano)
B 1445 Controllo dei sintomi (sintomi neuropsichici)
= Augusto Caraceni (Milano)
15451615 Pausa
m
= 1615 La comunicazione in Cure Palliative
— Claudia Borreani (Milano)
17:00 La dimensione etica nelle Cure Palliative
e Giovanni Zaninetta (Brescia)
(1-]
17:45 Conclusioni
o Giovanni Zaninetta (Brescia), Augusto Caraceni (Milano)
: 18.00 Fine lavori
o 18.30-20.00 Assemblea Soci SICP e risultati delle elezioni c¢/o Europauditorium
-]
= =T,
m dalaIndaco Pomeriggio
N |14:00-18:00 CORSO PRATICO CON IL CONTRIBUTO DI VYGON ITALIA
S Corso pratico riservato a coloro che hanno seguito la prima parte
- teorica del corso
w Parte pratica - 2° Gruppo
18.00 Fine lavori
18.30-20.00 Assemblea Soci SICP e risultati delle elezioni ¢/o Europauditorium



Sala Azzurra Pomeriggio

14:00-18:.00 PROGETTO TESEO ARIANNA
Investigator Meeting riservato ai partecipanti al Progetto
Coordinatori: Pierangelo Lora Aprile (Desenzano del Garda, BS),
Carlo Peruselli (Biella)

14.00 L'identificazione precoce dei malati con bisogni di Cure Palliative:
presentazione di un algoritmo
Carlo Peruselli (Biella), Pierangelo Lora Aprile (Desenzano del Garda, BS)

15:00 Programmazione delle fasi operative del progetto. Formazione dei ricercatori, ™
incontri di audit, visite di verifica dei Monitor -
Carlo Peruselli (Biella), Pierangelo Lora Aprile (Desenzano del Garda, BS) o
16:00-18:00 Presentazione degli strumenti specifici di valutazione, registrazione ed invio N
Gruppo UGP - Sala Azzurra Gruppo MMG - Sala Rossa .
Fabio Vidotto Pierangelo Lora Aprile -

(San Vendemiano, TV) (Desenzano del Garda, BS),
Alessandro Pasqua (Firenze) @
o
18.00 Fine lavori —_
18.30-20.00 Assemblea Soci SICP e risultati delle elezioni ¢/o Europauditorium -
(=)
(-]
Zona Poster Pomeriggio
14:30- 18:30 PRESENTAZIONE GUIDATA POSTER e | 1S
14:30 PSICOLOGIA prima parte w
Moderatore: Samantha Serpentini (Bassano del Grappa, VI) -
P109 Progetto per il supporto psicologico per i minori di pazienti ricoverati in hospice o
Marianna Scollo Abeti <
P110 La narrazione come strumento di alleanza terapeutica tra il Medico di Medicina =

Generale e il paziente oncologico in Cure Palliative
Michele Totaro

P111 Modelli di presa in carico psicologica o psicologia per una presa in carico?
Lesperienza del Centro di Counseling Oncologico Regionale (CCOR)
nell'integrazione dei servizi per il fine vita nel percorso oncologico
Ludovica Mazzei

P112 La presa in carico psicologica del malato di SLA e della sua famiglia: dal centro di
riferimento regionale, alla riabilitazione, all'hospice
Claudia Margherita Ferullo
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P113

P114

P115

P116

P117

P118

P119

P120

P121

P122

P123

P124

P125

Acceptance and commitment therapy nel trattamento del paziente ematologico:
case report
Matteo Giansante

Epistemologia sistemica: il ruolo dello psicologo sistemico in una équipe di Cure
Palliative
Loredana Moncada

Prendersi cura dell’altro in fase terminale di malattia: il supporto psicologico in
Cure Palliative
Cristina Bessone

Il caregiver e il tempo della terminalita: alla ricerca di un ragionevole equilibrio
Marcella Cammarata

Lapproccio integrato nella terapia del dolore del paziente fibromialgico. I contributo
dell'approccio somatico della psicoterapia della Gestalt
Pieralba Chiarlone

Caratterizzazione delle prestazioni e degli interventi dello psicologo in un servizio
di Cure Palliative domiciliari
Gennaro Quadraruopolo

La storia di Angelo
Maria Teresa Del Gais

Di altezze crudeli e di nobili audacie: 'intervento dello psicologo in un servizio di
ospedalizzazione domiciliare per le Cure Palliative (ODCP)
Gabriella Serena Cina

Le mille e una notte, social dreaming e medicina narrativa: esperienza di gruppo
con medici di un hospice

Simona Ghedin

Il valore aggiunto del lavoro di équipe: il caso della famiglia G.

Michela Zaccherini

La stimolazione cognitiva nei casi di glioblastoma. Sisifo

(Gaia Mistretta

Equipe di cura... Cura dell'équipe

Girolamo Del Monte

Un progetto integrato per il supporto all’équipe
Tatiana leri




15:30 LUOGHI E RETI DI CURE PALLIATIVE prima parte
Moderatore: Benedetta Veruska Costanzo (Catania)

P126 Ricoveri urgenti in hospice dal territorio: le ragioni del'hospice, le ragioni del territorio
Maria Bartolini

P127 La risposta dell’équipe ai bisogni della famiglia
Catia Franceschini

P128 Un caso di malattia di Pompe in eta pediatrica: integrazione tra cardiologia, malattie

metaboliche ereditarie e Cure Palliative pediatriche
Valentina De Tommasi

P129 La cartella clinica come strumento di integrazione dell'équipe di Cure Palliative o™
domiciliari -
Incoronata Claudia Glionna =
P130 Appropriatezza del linguaggio e delle informazioni cliniche finali delle lettere o~
di dimissioni ospedaliere
Maria Adelaide Ricciotti w
P131 Annotazioni sull'assistenza: continuita di informazioni tra volontari ed équipe (-5
Daniele Pascale (-]
P132 Interazione tra i componenti dell'équipe palliativa domiciliare: descrizione o
di un caso clinico —_
Francesca Arvino —
P133 Sostenere e accompagnare 'ultima transizione nella persona con disabilita o
intellettiva e autismo: aspetti clinici, sociali, relazionali in un ottica di qualita di vita
Silvia Berna @
P134 La continuita ospedale - territorio: le dimissioni protette in Cure Palliative o~
Roberto Garofalo
P135 Il viraggio dalla terminalita alla cronicita attraverso la cura “Casa’ "~
Francesco Dinardo a
P136 Il ruolo del fisioterapista in medicina palliativa in ospedalizzazione domiciliare: -
interventi possibili =
Benedetta Di Gristina e
P137 Miglioramento dell'organizzazione infermieristica in assistenza domiciliare di Cure =<
Palliative =
Annalisa Marchi
P138 Il progetto ospedalizzazione domiciliare per le Cure Palliative: un’esperienza sul

territorio per pazienti oncologici e non oncologici. Organizzazione e metodologia
Giuseppe Peralta

P139 Pausa per te: diario di famiglie in hospice. Un gruppo di parola rivolto ai famigliari
dei pazienti presso I'hospice dell’AO di Lodi
Elisa Di Nuzzo
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P140

P141

P142

P143

P144

P145

P146

P147

P148

P149

Il Piano di Assistenza Individualizzato (PAI): uno strumento dell’équipe e per
I'équipe di cura

Marco D'Alessandro

Fondazione Hospice Maria Teresa Chiantore Seragnoli Onlus: I'esperienza degli
hospice territoriali di Bologna

Rosanna Favato

Realizzazione di un servizio ambulatoriale di Cure Palliative all'interno dell’hospice
ADQ in collaborazione con i MMG di Ferrara e provincia
Sharon Nahas

La prescrizione della terapia anticipata in hospice
Simona Tonzi

[ luoghi delle Cure Palliative: sperimentazione di una griglia di valutazione per
identificare la priorita di accesso all'hospice
Diana Sguerso

Pazienti segnalati all’hospice e mai ricoverati: un‘analisi Su cause, tipologie, provenienza
Giulia Veronesi

Eventi musicali in hospice
Gerardo Schiavone

Esperienza del servizio di radioterapia sintomatica rapida all’interno di un ospedale
generale
Francesco Vidiri

Progetto per il consenso informato alle Cure Palliative in un reparto di oncologia
medica

Elena Alessi Di Canosio

Le relazioni familiari alla fine della vita: lo studio di caso di un hospice italiano
Isabella Cordisco




Europauditorium Mattina

09:00-10:00 FOCUS ON
Futilita e tecnologie alla fine della vita

Introduce: Loretta Gulmini (Porto Garibaldi, FE)
Interviene: Giovanni Zaninetta (Brescia)

10:00 - 11:30 SESSIONE

Aggiornamenti di farmacologia clinica per il controllo del dolore e

da cancro —

Moderatori: Giovanni Vito Corona (Melfi, PZ), Luigi Leopaldi (Napoli) o

10:00 | farmaci oppioidi o
Augusto Caraceni (Milano) w

10:15 | farmaci adiuvanti o
Leonardo Trentin (Padova) .

10:30 | nuovi farmaci o
Emiliano Tamburini (Rimini) -

10:45 Continuita del trattamento del dolore da cancro: linee guida ospedale/territorio -
Luca Riva (Lecco) e

11:00 Discussione .
(o]

11:30- 13:00 TAVOLA ROTONDA
Patologie non oncologiche end-stage. Cure intensive o Cure Palliative?
Moderatori: Massimo Annicchiarico (Bologna), Carlo Peruselli (Biella)

Intervengono: Roberto Bergia (Biella), Massimo Romano (Vigevano, PV),
Ignazio Renzo Causarano (Milano), Alessio Bertini (Pisa),
Giuseppe Renato Gristina (Roma), Maurizio Cancian (Conegliano,TV)

12:30 Discussione

13:00 Fine lavori congressuali e consegna premi
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Sala Magenta Mattina

09:00-10:30 SESSIONE IN COLLABORAZIONE CON FONDAZIONE ISABELLA SERAGNOLI
La ricerca in Cure Palliative: verso una maggior definizione
di programmi e servizi integrati
Moderatori: Adriana Turriziani (Roma), Danila Valenti (Bologna)

09:00 Lutilizzo dello strumento Surprise Question.
Una rilevazione sulla capacita di prognosi dei MMG
Guido Biasco (Bologna)

=

m 09:20 | programmi di specialita medica in Cure Palliative in Europa:

= uno studio di fattibilita per la definizione del modello italiano

o Carlos Centeno (Navarrra, Spagna), Deborah Bolognesi (Bologna)

o 0940 Il governo delle Cure Palliative: indici di valutazione del buon uso dell’hospice

- e delle dimensioni dell'accesso

m Daniela Celin (Bologna)

o= 10:00 Discussione

—

o 10:30-11:30 SESSIONE IN COLLABORAZIONE CON FONDAZIONE ISABELLA SERAGNOLI

o Le reti di Cure Palliative pediatriche in Italia: nuove configurazioni
regionali

o Moderatori: Adriana Turriziani (Roma), Danila Valenti (Bologna)

- 10:30 La Rete Regionale delle Cure Palliative pediatriche: il modello della Regione Emilia

- Romagna

= Elena Marri (Bologna)

o 10:45 L’hospice pediatrico di riferimento regionale

= Monica Bravi (Bologna)

m 11.00 La formazione in Cure Palliative Pediatriche: percorsi integrati nell'ambito della
normativa vigente

N Andrea Pession (Bologna)

S 1115 Discussione

-t

w

11:30-13:00 TAVOLA ROTONDA
Lo spazio relazionale: I'integrazione di discipline diverse nell’area
comune del “senso”
Moderatori: Benedetta Veruska Costanzo (Catania), Silvana Selmi (Rovereto, TN)

Intervengono: Luciana Murru (Milano), Moreno Montanari (Grottammare, AP),
Simone Valerani (Crema), Ana Cristina Vargas Montoya (Torino)

12.30 Discussione

13:00 Fine lavori congressuali e consegna premi ¢/o Europauditorium



Sala Italia Mattina

09:00-13:00 COMUNICAZIONI ORALI 7:min. di presentazione

3 min. di discussione

09:00- 10:00 PSICOLOGIA terza parte
Moderatore: Valeria Ballarini (Pescara)

09:00 I genogramma ingenuo e il genogramma esperto: significati e letture delle relazioni
in hospice
Anna Porta
09:10 Lutto: evento naturale, complicato 0...? g
Ernesta Giuffra -
09:20 Disturbo da lutto complicato nel caregiver. Rilevamento del rischio di insorgenza e e
ipotesi di un intervento multidisciplinare-integrato N
Marco Tineri w
09:30 Progetto Rivivere: una rete di aiuto psicosociale gratuito per le persone in lutto —
Loredana Buonaccorso @
09:40 Servizio di aiuto psicologico negli hospices Seragnoli o
Francesca Bonarelli —
09:50 Le Cure Palliative come strumento per le neurodegenerazioni a carattere cronico: —
incrementare la resilienza nella disabilita neurologica
Daniele Ghezzo e
10:00 - 11:00 MISCELLANEA seconda parte o
Moderatore: Massimo Bernardo (Bolzano) o
10:00 Il Progetto Europeo Impact: implementation of quality indicators in palliative care study
Rabih Chattat r—
10:10 Consumo della morfina negli hospice delle Marche: indicatore di applicazione della &
Legge 387 wd
Sergio Giorgetti -
10:20 Hospice Ticino: un modello di consulenza in Cure Palliative L
Donata Bardelli (1)
10:30 Le scarpette di Dorothy: i bambini e e esperienze di cambiamento e perdita ec
Chiara Mauri w
10:40 Nurturing Touch - il tocco che nutre: un percorso di relazione attraverso il contatto =

psico-corporeo nella fase della terminalita e del fine vita
Silvana Bencivenga

10:50 Accompagnamento nelle cure di fine vita: analisi e sperimentazione di nuove
metodologie nella relazione di supporto
Roberta Caruso



11:00 - 12:00 LUOGHI E RETI DI CURE PALLIATIVE quarta parte
Moderatore: Mariano Flocco (Campobasso)

11:00 Un percorso per la persona affetta da demenza in fase avanzata
Alessia Fiandra

11:10 Continuita di comunicazione con il malato oncologico e non, nelle Cure Palliative:
criticita e azioni correttive nell'interconnessione tra i reparti e il territorio
Michele Fortis

11:20 Progetto GHOAL, progetto di rete per i pazienti oncologici in carico a Medici di

Medicina Generale operanti nel comune di Gallarate in provincia di Varese
Alessandro Guerroni

11:30 Cure Palliative ed assistenza territoriale da un insieme di “nodi” ad un sistema in
“rete” un progetto sperimentale del’AUSL Ferrara
Loretta Gulmini

11:40 Si puo fare: qualificare un servizio ed economizzare i costi
Stefania Bullo

11:50 Umanizzazione del percorso assistenziale nel soggetto anziano ricoverato
Francesco Guidi

12:00-13:00 ASPETTI CLINICI sesta parte

10370343 N

Lol Moderatore: Francesco Polimeni (Catanzaro)

S 12:00 Indicatori prognostici: I'esperienza di un hospice marchigiano
Rita D’Urso

S 1210 Implementazione di un percorso finalizzato alla donazione dei tessuti corneali in un

=i setting di Cure Palliative

- Emanuele De Leo

o 1220 II'lavoro multidisciplinare per il trattamento delle lesioni da decubito, come

o intervento proporzionato e condiviso nel fing vita

= Rina Riva

12:30 Mangiare e nutrirsi: le scelte per il paziente demente in fase avanzata

m Lia Rusca

N 12:40 Effetti della nutrizione artificiale domiciliare sulla qualita di vita e la sopravvivenza
nel paziente oncologico

S Enrico Ruggeri

= 12:50 La favola della vita: ¢'& sempre il ligto fine? Report preliminare di uno studio sugli

w ultimi giorni di vita in un reparto di medicina per acuti

Raffaella Antonione

13:00 Fine lavori congressuali e consegna premi ¢/o Europauditorium



Sala Bianca Mattina

09:00- 13:00 GORSO IN COLLABORAZIONE CON SAMOT ONLUS
Realizzare le reti di Cure Palliative: organizzazione e management
per UCP domiciliari e Hospice

A numero chiuso, riservato esclusivamente a 50 soci SICP
responsabili medici e coordinatori infermieristici regolarmente iscritti
al Congresso

Coordinatore: Gianlorenzo Scaccabarozzi (Merate, LC)

™
Collaborano: Grazia Di Silvestre (Palermo), Gaspare Lipari (Castelvetrano, TP), -
Cristina Pittureri (Savignano sul Rubicone, FC) =
Sviluppare e coordinare le Reti locali o~
| requisiti organizzativi e gestionali per I'accreditamento dei servizi
| flussi informativi L
[l monitoraggio dei costi di produzione e I'equilibrio costi/ricavi e
(-]
13:00 Fine lavori congressuali e consegna premi ¢/o Europauditorium o
[
[
Zona Poster Mattina o
. ) 3 min. di presentazione
09:30 - 13:00 PRESENTAZIONE GUIDATA POSTER St Ll 75 o
(o]
09:30 LUOGHI E RETI DI CURE PALLIATIVE seconda parte
Moderatore: Giampiero Silenzi (Loreto, AN) o
P150 Il diverso setting di cura condiziona frequenza e modalita della sedazione palliativa? &
Confronto domicilio-hospice w
Isabella Loda —
P151 Il ruolo dell'assistente sociale nel progetto di assistenza domiciliare nelle Cure Palliative e
Donatella Darone o
P152 Gestione di attivita di sostegno e informazione rivolte alle persone malate di SLA
e ai loro famigliari e
Giovanna Bacchini Saccani w
P153 Rete nazionale assistenti sociali Cure Palliative. .. Tappe significative =
Elena Prinzi
P154 Raccontare il movimento hospice attraverso la storia della fine di una vita speciale
Gloria Gallo
P155 Dove muore oggi il paziente terminale? Studio osservazionale
Antonella Mencucci
P156 Ambulatorio hospice di Cure Palliative

Norma Pellegatta



P157 Fattori correlati al luogo del decesso in un campione di pazienti in assistenza
domiciliare con tumore al polmone in fase avanzata
Silvia Varani

P158 Il ruolo del case manager della rete di Cure Palliative: integrazione tra ospedale e
territorio, esperienza dell’AUSL di Piacenza
Davide Cassinelli

P159 Assistenti sociali palliativisti in rete: lavori in corso
Stefania Tomasi
P160 Valutare i servizi di accoglienza e orientamento nelle Cure Palliative
Monica Fornarola
P161 Le Cure Palliative (continuita di cura oncologica)
Annalia Giallombardo
P162 La creazione dei team in-contri nel percorso di Simultaneous Care in sede
territoriale in provincia di Trapani
Eliana Gucciardo
P163 La presa in carico anticipata multidisciplinare del paziente e della famiglia: progetto
ponte tra terapia attiva e Cure Palliative
Giuseppe Peralta
P164 L'unita Operativa Complessa di Cure Palliative, hospice e medicina del dolore
dell’AOG. Salvini di Garbagnate Milanese: analisi di un anno di attivita
Vivian Sardo
P165 Rete di Cure Palliative e Terapia del Dolore nella Asl RM/B
Antonio Toto

P166 La rete per la medicina del dolore e le Cure Palliative nell’Azienda Sanitaria Napoli 2
Nord in Regione Campania
Paolo Cesaro

P167 Progetto di promozione Mission dell’Associazione ADO
Annalisa Marchi

P168 Definizione della Rete Locale delle Cure Palliative (RLCP) e dell’'Unita di Cure
Palliative multiprofessionale (UCPM)
Cristina Pittureri

P169 Costi e risparmi delle Cure Palliative domiciliari in tempi di “Spending Review”
Massimiliano Sgarlata

P170 Ruolo del farmacista di reparto in un hospice
Luca Savino

10:00 ASPETTI CLINICI terza parte
Moderatore: Manlio Lucentini (Assisi, PG)

P171 Gestione della costipazione indotta da oppiacei: utilizzo dell'associazione
Ossicodone/Naloxone
Giovanni Vito Corona

P172 La nutrizione del paziente oncologico: studio di coorte prospettico sulla variazione

del consumo dei pasti in base al luogo e alla presenza di caregivers
Alda Guerra
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P173 Una nutrizione corretta pud migliorare la qualita di vita nel paziente Alzheimer
anche nella fase terminale?
Maria Grazia Venezia

P174 Accanto ai malati i loro fedeli animali: esperienza all'hospice di Piacenza
Fulvia Cattivelli

P175 Case report sulla gestione di una medicazione davvero difficile: il caso di Q.C.
Silvia Sogni

P176 La consulenza infermieristica in Cure Palliative: cosa possiamo fare per voi?
Mara Del Torso

P177 Assessment infermieristico del dolore e diagnosi infermieristiche correlate
nell'assistenza domiciliare al paziente oncologico terminale: I'esperienza Samot
nell'applicazione della Legge 38/10
Giuseppe Intravaia

P178 Il curioso caso della sacca delle urine viola
Maria Rosa Restuccia

P179 Picc e Midline in Cure Palliative: vantaggi e criticita emerse nella nostra esperienza
Susanna Rossi

P180 Trattamento delle lesioni oncologiche vegetanti in sede cutanea
Concetta Serravalle

P181 Diagnosi differenziale tra lesione neoplastica e patologia infiammatorio-infettiva:
due casi clinici contemporanei e speculari a confronto trattati in Simultaneous Care
da oncologi e palliativisti
Laura Velutti

P182 La gestione a domicilio delle ulcere cutanee neoplastiche difficili
Carmen Bondioni
P183 Indagine sulla sindrome della fatigue nei pazienti ematologici
Giulia Di Francesco
P184 Nella: non un solo dolore
Alessandro Caldarola
P185 Trattamento domiciliare di un bambino affetto da atrofia muscolare spinale di tipo 1
(SMA-1): Case Report
Liberio Bologna
P186 Passaggio in cura fra le terapie oncologiche e le Cure Palliative: I'esperienza delle
Cure Palliative di Perugia
Laura Berretta
P187 Diabete in Cure Palliative: non solo glicemia
Pigtro Ferrari

P188 La musicoterapia nelle Cure Palliative
Mariagrazia Baroni

P189 Progetto ‘Mi Affido a te’ - la Pet Therapy in hospice
Claudia Cervetti

OTTOBRE 2013
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P190 La musicoterapia valido ausilio terapeutico nella Sindrome di Lennox-Gastaut:
valutazione degli aspetti neurofisiologici e miglioramento della qualita di vita
Benedetta Veruska Costanzo

P191 Un percorso innovativo di riabilitazione integrata basato sulla promozione di uno
stile di vita salutare (yoga, counselling nutrizionale, fisioterapia e gruppi di ascolto
e sostegno psicologico) per pazienti oncologici lungo sopravviventi (onconauti).
Risultati preliminari di uno studio sperimentale di fase Il
Stefano Giordani

P192 Nurturing Touch. Esperienza di cura e assistenza con una modalita non
= farmacologica di trattamento del dolore con persone ammalate gravi, terminali, non
comunicanti
m Giampietro Luisetto
®  p193 Completamento delle Cure Palliative nel Day Hospice Vidas con medicine non
L convenzionali
o Giada Carla Lonati
— P194 Aromaterapia in hospice: progetto di introduzione presso la degenza Cure Palliative
m dell’A.0. Ospedale di Circolo e Fondazione Macchi
= Massimiliano Radi
=+ 10:30 PSICOLOGIA seconda parte
Moderatore: Francesca Bonarelli (Bologna)
©“@  p195 L'elaborazione del lutto nelle Cure Palliative le riflessioni del Gruppo Geode
o Anna Vittoria Macchi
P196 Gruppi d'incontro per famigliari in lutto: progetto sperimentale attraverso
o I'integrazione di pit figure professionali
- Eleonora Cavicchi
- P197 Sara nel mondo dei fiori
o Roberto Garofalo
o P198 Paziente, famiglia e operatori di fronte alla sofferenza: case report
= Pierpaola Sciarra
P199 Psicoterapia e immagini: elaborare il lutto ripercorrendo le tappe della vita
m Elvira Pellegrino
N P200 Ansia e lutto complicato in psicoterapia: un caso clinico
Marilena Banfi
e P201 Essere malati di sarcoma o tumore raro: studio sugli aspetti psicologici
- dell’'esperienza di malattia
w [laria Lombardi

P202 Il ruolo dei fattori intrapsichici e della spiritualita sulla qualita di vita dei caregivers
dei pazienti oncologici: differenze tra contesti di trattamento palliativi e curativi
Fabiana Merico

P203 Applicazione di uno strumento di valutazione del burden del caregiver in un’Unita
Operativa di Cure Palliative: I'esperienza dellUOCP di Busto Arsizio
Barbara Bricchi



P204 Valutazione della consapevolezza di diagnosi di tumore e prognosi nel paziente
ricoverato in hospice
Manuela Carlini

P205 Dinamiche comunicative e relazionali tra caregiver ed équipe curante nel passaggio
dalla terapia attiva alle Cure Palliative. Uno studio trasversale
Claudia Danesini

P206 Il distress emozionale come indicatore precoce di disturbi dell'umore e di qualita di
vita in pazienti oncologici in Cure Palliative domiciliari
Vittoria Sichi

P207 Colore e motivazioni: I'utilizzo del test cromatico di Liischer nella selezione del
volontario in oncologia e Cure Palliative
Eleonora Cason

P208 I reiki in hospice
Luciano Gonforto

P209 La supervisione come strumento terapeutico
Elvira Pellegrino

P210 Il valore della fotografia nelle dinamiche d’équipe
Giorgia Bellini

11:00 FORMAZIONE DELL’EQUIPE MULTIDISCIPLINARE seconda parte
Moderatore: Nicoletta Crosignani (Piacenza)

2013

OTTOBRE

P211 Un dépliant (modalita prescrittive di farmaci oppiacei di uso corrente in Cure
Palliative) ed un percorso di audit, sensibilizzazione, informazione per stimolare i
medici di medicina generale alla prescrizione di morfina in fase terminale
Felicita Mosso

P212 Incontri di in-formazione sulle Cure Palliative per studenti di Medicina del secondo
triennio della Universita degli Studi di Milano
Arianna Cozzolino

P213 La formazione dei medici di medicina generale sulle Cure Palliative: 'esperienza
della Regione Umbria
Laura Berretta

P214 Le competenze dell'operatore socio-sanitario nell’accompagnamento del malato
terminale con sofferenza globale
Maria Eugenia Brito

P215 Il bisogno formativo nella gestione del linfedema: il corso di alta formazione in
linfologia oncologia e in Cure Palliative
Pier Angelo Muciarelli

P216 Un’esperienza di insegnamento e di tutoraggio di équipe in Cure Palliative
Cristina Pittureri

P217 Medical Humanities nella formazione in Cure Palliative rivolta a infermieri
Cecilia Cipriani

30
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P220

P221

13:00

Formazione in hospice: come si integra il tirocinio effettuato dagli studenti
infermieri nella loro attivita professionale post-laurea?

Sara Aurora Gallo

Quando si deve dire morirai. Corso formativo sugli aspetti comunicativi e relazionali
col paziente inguaribile

Pier Mario Demurtas

[’ABC. Laboratorio di formazione per studenti di medicina: abbiamo bisogno di
Cure Palliative

Viviana Forte

La formazione nell'ambito della Legge 38 risorsa di cultura e verita

Valeria Troia

Fine lavori congressuali e consegna premi ¢/o Europauditorium
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BIBLIOTECA FONDAZIONE FLORIANI
CAFFE CON GLI AUTORI
presso Foyer Europa (v. piantina pag. 100)

FOMDAZIONE FLORLANI

Incontri liberi con gli scrittori presso lo spazio espositivo Fondazione Floriani

Lunedi 28 ottobre

ore 14.30  «Luce», di Antonio e Giorgio Spreafico, 2013

ore 16.30  «Non lasciarmi mai solo. 'adolescenza di fronte al lutto~, di Francesca Ronchetti,
Paoline Editoriale Libri, 2013

Martedi 29 ottobre

ore 11.00  «La notte puo attendere», di Elena Miglioli Edizioni Paoline, 2013
ore 15.30  «[’amore, sempre. Il senso della vita nel racconto dei malati terminali», di Attilio Stajano,
Lindau Le Querce, 2013

Al termine degli incontri sara possibile acquistare una copia del volume presentato e conoscere le
attivita della Fondazione Floriani www.fondazionefloriani.eu

=D CAPFECONGLIAUTOR S8 8 oo
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A
EE.E& SPAZIO FEDERAZIONE CURE PALLIATIVE

| i | presso Foyer ltalia (v. piantina pag. 100)

Lunedi 28 ottobre
ore 14.00-16.00 Workshop - Il supporto sociale e i bisogni dei pazienti e delle famiglie
Conducono: AVAPQ (Mestre) - LILT (Milano)

Martedi 29 ottobre

ore 10.15-12.15  Workshop - Progetto Scuole
Conducono: Associazione || Mantello (Mariano Comense)
ACCP Alfio Privitera (Crema)

ore 12.20-13.00  Laperitivo dei Volontari
Momento conviviale di conoscenza e interscambio

ore 15.40 - 16.30 Il Gruppo Vita presenta gli strumenti per la crescita delle Associazioni
di Cure Palliative

Mercoledi 30 ottobre

ore 10.00-11.00  Workshop - | social network nella diffusione della cultura delle Cure Palliative:
potenzialita e limiti
Associazione Amici dell'Hospice (Abbiategrasso)
Associazione Cure Palliative (Bergamo)

Per tutta la durata del Congresso nell'area FCP si costruiranno due manifesti dove le Associazioni,
ma anche i visitatori, potranno scrivere, facendo riferimento ai bisogni dei malati e dei famigliari/
caregiver:

e Cosasifa

e (Cosa si chiede

| due manifesti potranno in seguito diventare un documento.
A cura dell’Associazione Il Samaritano (Codogno, LO)

Nei momenti senza eventi specifici saranno proigttati i video realizzati dai Soci, mirati a far
conoscere le cure palliative e I'attivita delle singole Associazioni.
A cura dell’Associazione Il Samaritano (Codogno, LO)

Lo spazio resta sempre aperto all’incontro e al confronto con le Associazioni.

Sara distribuito ai visitatori un documento riportante le anagrafiche delle Associazioni presenti e una
sintesi delle attivita che mettono in campo prima, durante e dopo la presa in carico dei pazienti.
[l documento pur se riferito nello specifico solo a 18 ONP & rappresentativo di tutti i Soci della
Federazione.
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NORME GENERALI PER TUTTI | RELATORI E MODERATORI

Relatori

Il Consiglio Direttivo SICP ed il Comitato Scientifico del Congresso rivolgono un cordiale invito a tutti
i relatori ad attenersi rigorosamente al tempo loro assegnato, per garantire un migliore svolgimento
dell’attivita congressuale, oltre che per rispetto dei colleghi che dovranno presentare i lavori successivi.
Si informa che i tecnici audiovideo sono autorizzati a sospendere I'audio in sala a tutti coloro che non
rispetteranno il tempo assegnato.

Moderatori

Il Consiglio Direttivo SICP ed il Comitato Scientifico del Congresso ricordano che, per la buona riuscita
del Congresso, & compito dei moderatori invitare i relatori al rispetto delle tempistiche assegnate.
Questa pratica permettera di sfruttare al meglio i momenti dedicati alla discussione con la platea.

ISCRIZIONE DEGLI AUTORI

La presentazione di tutti i contributi accettati (comunicazioni orali, poster, video, premio Vittorio
Ventafridda) e la pubblicazione degli abstract sul sito del Congresso sono subordinati al pagamento
della quota di iscrizione a tutto il Congresso ed al rilascio dell'autorizzazione per la pubblicazione.

PREMIO VITTORIO VENTAFRIDDA - UINTEGRAZIONE

La V edizione del Premio Vittorio Ventafridda ha come tema I’integrazione, intesa nelle sua piu
ampia accezione: integrazione nell'ambito dell'équipe curante, fra équipe e famiglia, fra ospedale e
territorio, fra istituzioni, fra reti, fra percorsi di cura oncologici e non oncologici. Un tema centrale
anche per garantire I'efficacia e I'efficienza delle reti di Cure Palliative e che si pone in continuita
ideale con la comunicazione, fil rouge dello scorso Congresso di Torino.

Per la migliore comunicazione orale e per il miglior poster sono previsti i seguenti premi:

e per l'autore che presenta il lavoro in sede congressuale: n. 1 iscrizione gratuita (o rinnovo) alla
Societa per il 2014 e una FADCP 2014 gratuita

e peri co-autori (fino a massimo 3 co-autori) 3 FADCP 2014 gratuite (1 FADCP cad.)

PREMI MIGLIOR POSTER FONDAZIONE GUIDO BERLUCCHI
La Fondazione Guido Berlucchi ha istituito un premio per i tre migliori poster presentati in sede
congressuale.

| tre lavori giudicati pit meritevoli, riceveranno i seguenti premi:

e per l'autore che presenta il lavoro in sede congressuale: n. 1 iscrizione gratuita (o rinnovo) alla
Societa per il 2014 e una FADCP 2014 gratuita

e peri co-autori (fino a massimo 3 co-autori) 3 FADCP 2014 gratuite (1 FADCP cad.)




COMUNICAZIONI LIBERE

Comunicazioni orali

Gli Autori il cui lavoro ¢ stato selezionato come comunicazione orale hanno a disposizione 10 minuti
per la loro presentazione (7+3 di discussione).

Gli Autori sono invitati al rispetto rigoroso del tempo loro assegnato, per garantire un fluido
svolgimento delle sessioni scientifiche.

Siiinforma che i tecnici audiovideo sono autorizzati a sospendere I'audio in sala a tutti coloro che non
rispetteranno il tempo assegnato.

Poster e Mostra Virtuale
| poster, della dimensione di 70 cm di base x 100 cm di altezza dovranno essere affissi a cura degli
Autori nella Zona Poster (secondo piano Sala Maggiore) come segue:

Sessioni di lunedi 28 ottobre
Montaggio: il giomno 28 ottobre, dalle ore 11.00 alle ore 13.00
Smontaggio: il giorno 28 ottobre al termine della sessione e comunque entro le ore 18.00

Sessioni di martedi 29 ottobre
Montaggio: il giorno 28 ottobre, dalle ore 18.00 alle ore 18.30
oppure il giorno 29 ottobre dalle ore 08.30 alle ore 09.30
Smontaggio: il giorno 29 ottobre al termine della sessione e comunque entro le ore 18.00

Sessioni di mercoledi 30 ottobre
Montaggio: il giorno 29 ottobre, dalle ore 18.00 alle ore 18.30
oppure il giono 30 ottobre dalle ore 08.30 alle ore 09.00
Smontaggio: il giorno 30 ottobre al termine della sessione e comunque entro le ore 12.30

Durante le sessioni itineranti il primo Autore deve rimanere di fianco al proprio poster per la
discussione con il moderatore. Il tempo a disposizione per la presentazione del poster & di 5 minuti
(3+2 di discussione).

Ogni poster & identificato da un numero progressivo. Gli Autori sono invitati ad appendere i propri
lavori rispettando sia i tempi di montaggio/smontaggio che il codice assegnato al proprio poster.
Nella Zona Poster & sempre presente il personale della Segreteria Organizzativa, per fornire assistenza
e materiale per l'affissione. La Segreteria Organizzativa non e responsabile dei poster non ritirati alla
fine del Congresso.

Al termine del Congresso una mostra virtuale dei poster presentati in sede congressuale sara
ospitata sul sito della FCP - Federazione Cure Palliative (www.fedcp.org) e visualizzabile anche dal
sito della SICP (www.sicp.it).

La mostra consentira di mettere in rete tutte le migliori esperienze italiane e facilitare il collegamento
tra realta che condividono interessi simili. Gli Autori avranno cosi I'opportunita di esporre i propri
lavori anche al termine del Congresso e di essere contattati dai visitatori che desiderano approfondire
gli argomenti trattati.

Si ricorda che il materiale & di proprieta SICP e viene condiviso con FCP per lg esclusive finalita di
promozione e diffusione della cultura delle Cure Palliative.

Per gli Autori dei Poster che ancora non |o avessero fatto, & possibile consegnare il modulo di adesione
allamostra ed il file in pdf del poster direttamente in sede congressuale, presso lo spazio FGP.



Video

Gli Autori il cui lavoro & stato selezionato come video hanno a disposizione 15 minuti per la loro
presentazione (introduzione al video + visione del filmato).

Si ricorda agli Autori che possono essere utilizzate esclusivamente musiche di pubblico dominio,
non coperte da copyright e diritti SIAE. In caso di utilizzo di musiche coperte da diritti SIAE, il video
non potra essere proiettato in sede congressuale.

ABSTRACT
Gli abstract degli interventi presentati nel corso delle sessioni scientifiche saranno disponibili on line
sul sito www.sicp.it al termine dell'evento solo per gli iscritti al Congresso.

CENTRO SLIDE

Durante tutte le sessioni & possibile la sola proiezione da computer e non & possibile collegare i
portatili personali direttamente al video proiettore.

La gestione di tutte le proiezioni & affidata ad un unico sistema che provvede a inoltrare la
presentazione nelle sale di pertinenza.

| relatori, che sono invitati a utilizzare il programma PowerPoint 2007-2010 per Windows, dovranno
consegnare il proprio materiale su GD o USB (pen-drive) al Gentro Slide.

Per le presentazioni in formato PowerPoint su CD o USB: consegna presso il Centro Slide almeno 1
ora prima della presentazione.

Per le presentazioni su PC portatile personale: consegna presso il Centro Slide almeno 2 ore prima
della presentazione.

Nel caso in cui la presentazione contenesse dei file video questi dovranno essere consegnati presso
il Centro Slide almeno 3 ore prima della sessione.

Sara cura di ogni relatore ritirare il materiale tecnico al termine della Sessione o al pid tardi al termine
della giornata.

Atutti i Relatori & richiesta 'autorizzazione all'utilizzo della presentazione proiettata e alla registrazione
audio delle relazioni, per consentire a SICP l'utilizzo del materiale scientifico per le pubblicazioni
postcongressuali e per il percorso FAD - Formazione a distanza.

Indicazioni per i relatori che utilizzano sistemi Macintosh e presentazioni in formato Keynote

Il formato predefinito per I'utilizzo del software di gestione del Centro Slide & Microsoft PowerPoint,
pertanto i relatori che utilizzano sistemi Macintosh e presentazioni Keynote, sono invitati a convertire
i file nel formato ufficiale. In alternativa sono invitati a presentarsi al Centro Slide almeno quattro ore
prima della loro presentazione per effettuare la suddetta conversione. | tecnici del Centro Slide sono
sempre a disposizione per assistere i relatori con modifiche/conversioni dei file.

PREPARAZIONE PRESENTAZIONI

| relatori sono stati caldamente invitati ad attenersi a queste indicazioni per la preparazione delle loro
presentazioni

e Tavola Rotonda: utilizzo di massimo 8 slide a persona

e Sessioni da 90 minuti: utilizzo di massimo 25 slide a persona

e Sessioni da 60 minuti: utilizzo di massimo 25 slide a persona

e Focus on: utilizzo di massimo 25 slide a persona

e Comunicazioni orali: utilizzo di massimo 15 slide a persona

| tecnici del Centro Slide sono autorizzati a non accettare presentazioni che non rispettino queste
indicazioni.



ECM - Educazione Continua in Medicina

CONVEGNI PRECONGRESSO

| Convegni precongresso sono stati accreditati presso la commissione per la Formazione Continua
in Medicina del Ministero della Salute con percorso residenziale.

| crediti ECM hanno validita per I'anno 2013.

24 ottobre 2013 - Reggio Emilia
Il senso e I'utilita del lavoro di équipe e di rete

Corso accreditato per le seguenti figure professionali:
e Medico Chirurgo

e Medico di continuita assistenziale

* MMG

e Infermiere

¢ Fisioterapista

e Psicologo

° 0TA

e Assistente Sociale

Levento & stato accreditato per un numero massimo di 80 partecipanti ed ha ottenuto 8 (otto)
crediti ECM.

Oltre tale numero e per professioni/discipline differenti da quelle accreditate non sara possibile
rilasciare i crediti formativi.

25 ottobre 2013 - Bentivoglio (BO)
Etica della cura: approcci integrati per una cura etica

Corso accreditato per le seguenti figure professionali e relative discipline:

e Medico Chirurgo (Anestesia e rianimazione, Cardiologia, Chirurgia generale, Ematologia,
Genetica medica, Geriatria, Malattie dell'apparato respiratorio, Malattie infettive, Medicina
generale, Nefrologia, Neurologia, Oncologia, Radioterapia)

¢ Infermiere

¢ Fisioterapista

¢ Psicologo

Levento & stato accreditato per un numero massimo di 90 partecipanti ed ha ottenuto 5 (cinque)

crediti ECM.

Oltre tale numero e per professioni/discipline differenti da quelle accreditate non sara possibile

rilasciare i crediti formativi.

26 ottobre 2013 (mattina) - Ravenna (RA)
Cure Palliative qualita e sostenibilita

Corso accreditato per le seguenti figure professionali e relative discipline:

e Medico Chirurgo (Anestesia e rianimazione, Oncologia, Radioterapia, MMG, Medicina
interna, Pediatria, Continuita assistenziale, Ematologia)

¢ Infermiere

¢ Psicologo

Levento & stato accreditato per un numero massimo di 80 partecipanti ed ha ottenuto 5 (cinque)
crediti ECM.

Oltre tale numero e per professioni/discipling differenti da quelle accreditate non sara possibile
rilasciare i crediti formativi.



XX CONGRESSO NAZIONALE SICP - FAD (FORMAZIONE A DISTANZA)

Per garantire un maggiore numero di crediti formativi, I'edizione 2013 del Congresso Nazionale
verra accreditata presso la Commissione per la Formazione Continua in Medicina del Ministero della
Salute con percorso FAD (Formazione a Distanza) dedicato ai soli iscritti.

| Crediti ECM relativi alla FAD avranno valenza nell'anno in cui il partecipante completa il percorso
formativo.

Il percorso FAD sara caricato su un portale on line entro i tempi stabiliti dal Ministero della Salute.
Sara cura della Segreteria Organizzativa fornire ai soli iscritti presenti al Congresso i dati di accesso
a tale portale.

Figure Professionali che saranno accreditate per la FAD:
* Medico (tutte le discipline indicate dal Ministero)

e |nfermiere

e Psicologo (Psicologia e Psicoterapia)

e Fisioterapista

e Assistente Sanitario

ACCREDITAMENTO PER LA FIGURA PROFESSIONALE DI ASSISTENTE SOCIALE
Il Consiglio dell'Ordine degli Assistenti Sociali dell’Emilia Romagna ha attribuito al XX Congresso
Nazionale SICP 10 crediti formativi per la figura dell’assistente sociale.

Gli interessati dovranno recarsi giornalmente al desk di Segreteria per apporre la propria firma nel
registro delle presenze. | crediti saranno assegnati a chi partecipera ad almeno 1'80% dell’'evento.
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SEDE DEL CONGRESSO

Palazzo della Cultura e dei Congressi
Via della Costituzione 4/a - 40128 Bologna

.....,,..,..f.___ Tangenziale Uscita 7

1.5Km
COME RAGGIUNGERE
LA SEDE CONGRESSUALE: " Algy
Da un punto di vista geografico Bologna gode
di una posizione che la rende un crocevia per N
I'talia e per I'Europa. | luoghi di maggiore =z
interesse sono ottimamente serviti e percio ?? < Caly
raggiungibili in tempi brevi. f
Il Palazzo della Cultura e dei Congressi ha =
sede nel quartiere fieristico, a pochi minuti tr(_‘ungrc'ﬁsi
dalla stazione ferroviaria e dal centro storico. Plaizy Corn
- q
qﬂmmma .
"

7

Centro citta, 2km

3 Aeroporto Internazionale G. Marconi a 7 km, circa 15 minuti. Dall'agroporto & a disposizione il servizio

O

I perobus per i collegamenti con centro citta e Stazione Centrale (www. ate.bo.it/orari/aerobus).
Il tempo di percorrenza & di circa 20 minuti.

# Stazione Centrale di Bologna a 1,5 km, circa 10 minuti.

_ Il Palazzo dei Congressi & facilmente raggiungibile con i mezzi pubblici.
l;H_ " Le linee che servono il Palazzo dei Congressi sono: 10-28-35-38-39.
Per maggiori dettagli consultare il sito www.tper.it alla sezione percorsi ed orari.

II'biglietto per un viaggio urbano costa 1,20 euro.
E possibile comprare il biglietto anche a bordo, pagando un extra.

6 Dalla tangenziale, uscita 7 via Stalingrado, direzione centro citta.

B Il Parcheggio di riferimento per il Centro Congressi & situato in Piazza della Costituzione.



ORARI SEGRETERIA ORGANIZZATIVA

La Segreteria Organizzativa & a disposizione dei partecipanti in sede congressuale secondo i seguenti
orari:

e 27 ottobre: dalle ore 12.00 al termine della Cerimonia Inaugurale

e 28 ottobre: dalle ore 08.30 al termine dei lavori congressuali

e 29 ottobre: dalle ore 08.00 al termine dei lavori congressuali

e 30 ottobre: dalle ore 08.30 al termine della Gerimonia di Chiusura

SEGRETERIA NAZIONALE SICP

In sede congressuale sara presente la Segreteria Nazionale per diffondere le informazioni relative alle
attivita della Societa, per rinnovare la quota associativa o per iscriversi alla SICP e per distribuire i
documenti scientifici prodotti dalla Societa.

Accanto al desk della Segreteria sara presente uno spazio riservato alla Casa Editrice Zadig con
I'obiettivo di presentare la Rivista Italiana di Cure Palliative (RICP), organo ufficiale della SICP e la
FAD in Cure Palliative, il programma di formazione a distanza SICP.

Questo spazio servira anche a raccogliere osservazioni, consigli € suggerimenti relativi alla newsletter
SICP.

BADGE

Si pud accedere al Palazzo della Cultura e dei Congressi, alla zona espositiva e alle sessioni
scientifiche solo se si & in possesso di una regolare iscrizione.

Atutti i partecipanti, relatori/moderatori ed espositori & rilasciato un badge che dovra essere esibito
per 'ammissione alle sessioni scientifiche. |l badge & un documento personale non cedibile e va
esibito al personale addetto al controllo.

| badge sono cosi differenziati:
@ Moderatori e Relatori
QO Partecipanti congresso
Partecipanti workshop psicologi
@ Partecipanti corso teorico/pratico Vygon
Partecipanti corso SAMOT
@ Partecipanti corso Fondazione Floriani
@ Partecipanti Investigator Meeting Teseo Arianna
@ \olontari giornata del no profit
@ Espositori
@ Stampa



ATTESTATO DI PARTECIPAZIONE

Al termine del Congresso sara rilasciato un attestato di partecipazione a tutti gli iscritti solo su
presentazione del proprio badge nominativo. Potranno essere rilasciati attestati giornalieri, ma in
questo caso sara specificata la data del rilascio.

La Segreteria Organizzativa non & autorizzata a rilasciare attestati per partecipanti
non presenti. Non sara pertanto possibile ritirare I’attestato per conto dei colleghi.

INTERNET POINT

Nell'atrio della Sala Maggiore sara allestito un internet point a disposizione di tutti i partecipanti del
Congresso.

Linternet point seque gli orari di apertua del desk di Segreteria.

RISTORAZIONE

BUFFET LUNCH

Nelle giornate del 28 e 29 ottobre, per coloro che hanno acquistato il relativo buono pasto, sara
possibile accedere al buffet lunch che sara allestito nella zona ristorazione situata al secondo piano
della Sala Maggiore.

Sara possibile degustare piatti di provenienza prettamente regionale.

Presso il desk di registrazione & possibile acquistare i buoni pasto, salvo esaurimento dei posti
disponibili.

BAR
All'interno del Palazzo della Cultura e dei Congressi & disponibilie un bar per le consumazioni a
pagamento.

GUARDAROBA

E attivo un servizio di guardaroba gratuito allestito nell'atrio della Sala Maggiore che
osserva gli orari dei lavori scientifici. Si invitano pertanto gli utenti che ne usufruiranno, a
ritirare i propri effetti personali entro I'orario di chiusura.

@ VIETATO FUMARE

| partecipanti sono gentilmente invitati a non fumare nell'area congressuale ed espositiva.
VIETATO L'USO DEL CELLULARE
| partecipanti sono gentilmente pregati di tenere spenti o in modalita silenziosa i telefoni
cellulari nelle aule dove si svolgono i lavori scientifici.

VARIAZIONI

SICP e la Segreteria Organizzativa si riservano il diritto di apportare al programma del Congresso
tutte le variazioni necessarie per ragioni scientifiche e/o tecniche.
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INFORMAZIONE IMPORTANTE PER 1S0CI SICPAA

ELEZIONE PER IL RINNOVO DEL CONSIGLIO DIRETTIVO SICP

Martedi 29 ottobre 2013 si terra 'Assemblea Annuale dei Soci SICP.

Lo stesso giorno si svolgeranno anche le elezioni per il rinnovo delle cariche del Presidente e del Consiglio Direttivo.

| seggi elettorali saranno aperti il 29 ottobre dalle ore 08.30 alle ore 16.30. Per velocizzare le operazioni di voto presso
la Segreteria si invitano i Soci a portare con sé la tessera SICP con la lista dei pagamenti e la ricevuta del pagamento
della quota associativa dell'anno in corso. | soci potranno regolarizzare la propria posizione associativa 2013 presso la
Segreteria SICP entro il 28 ottobre alle ore 17.00.

Le procedure di voto fanno riferimento allo statuto societario.

Lanomina del Presidente e del Consiglio Direttivo spetta all’Assemblea (art. 9 dello Statuto). La votazione viene effettuata
con voto su scheda segreta.

CANDIDATURE CONSIGLIO DIRETTIVO 2013/2016

SQUADRA DEL PRESIDENTE
Presidente: Carlo Peruselli
Consiglieri: Franco De Conno, Catia Franceschini, Piero Morino, Cesarina Prandi

CONSIGLIERI RAPPRESENTATI DELLE MACROAREE
e Nord-Ovest: Luciano Orsi

o Nord-Est: Silvana Selmi, Roberta Vecchi

e (entro: Italo Penco

o Sud-Isole: Giovanni Vito Corona, Tania Piccione

VOTO CON DELEGA

Ricordiamo ai Soci che non saranno ammessi voti per delega non preventivamente inviati a SICP entro il 9 ottobre,
secondo le modalita che erano pubblicate sul sito www.sicp.it e successivamente consegnate dal Delegato (Socio
legittimato a votare, ovvero in regola con la quota di adesione 2013) in sede congressuale presso il desk della Segreteria
SICP entro il giorno 28 ottobre alle ore 17.00.
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T ey alwwrs b T Pl e

Ai Soci della
Societs Hallans di ¢ Societd lialiana di Cure Palliative
na ure z
Pallisthve Loro Sedi
Via Privata N. Bonnet, 2 Milano, 31 maggio 2013
20154 Milarsy
Tl 02 ZSO028TS
02 82011127 CONVOCAZIONE
Faux 02 2811140 ASSEMBLEA ORDINARIA
SOCIETA ITALIANA DI CURE PALLIATIVE
intofc

wewrn micp & L' Assemblea ordinaria dei Soci della Sociend Ialiana di Cure Pallistive é convocata a
co Postme | Holema. Palazzo della Cultura e del Congressi {Piazzn Costituzione, 4/a), sede del XX
W aoeskzra | Congresso Nassonale SICP, presso la Sole Envoper:

pros recs + Luncdi 28 otiobre alle ore 19.30 in prima convocazione
Martedi 9 otiobre alle ore 08,00 in seconda convocazione
peer Ln trattazione del seguente Ordine del Giomna:

Nomina scrutaton
Apenura dei seggi eletiorali (one 8, 30/16,340)
Rinnovo delle cariche sociali
Discussione del bilancio consuntive 2012
+  Relazione del Presidente
* Relazione del Scgretario
*  Relarione del Tesoriere
5, Momina Revisore dei Conti (Revisore Unico o Collegio dei Revisori di 3
meenbii)
6. Momina Collegio dei Probivin (massimo 3 componenti, non Soci)
7. Approvazionc modifica Regolamento delle Sedi Regionali
8. Vorie cd eventuali

B -

Prasidente | Si ha motive di ritenere che la discussione di quanto ai punti 4 - 5 -6-7 -8
Adrara Tumidan | yull'grdine del giorne avverri dope le ore 1830,

Wics Pradidants
Danile YValerh 1l Presideme
Segretario Adriana Turmiziani
Giankorenzs Scaccabarors
T /AA-N-. 'rwm
[Robarto Borloluss:
| Inrelazone alle maggioranee richicsie per la costiturione, si prevede che lassemblea
anwcam potrd svolgersi validamenie in seconda convocazione.
Manusrizss Misfrssee] Gaipom < | requisiti ¢ be modalith per la candidomura alla carica di presidenie ¢ di consiglicre
*"“'I'_”“"'m sono disciplinate dal regolamento elettorale pubblicaso sul sito della Sockcti.
cam boans | @ Per la procedura di parlecipacione ¢ di volo s fa riferimento al Regolamento Interno
Gioigke Trizzing (riferito all*an, 23 delbo Stawto), parie 11, pabblicato sul sito della Socield
=  Polranno panecipare all’ Assemblea ¢ avranno diritte di voto sobo | Soci n regola con

Gapvanni Zarinetta la guota associativa dell'anno in corso ¢ iscrini da almeno 120 giomi,

Per velocizzare ke operazioni di voto presso la Scgreteria si invitano i Soci a porare
con ¢ tessern SICP con la lista dei pagamenti ¢ la ricevuta del pagamento della
quota associativa dell'anno in corso,




N

Hap

A

MLLTIPROFESSIONALF,

SUOIZEZZI W
1LV T f_'lm
SORISORSEVISIRILIT

SNANIYNG,

i1
Nla“'a(.)(
RRICCHIMENTOADVOCACY,

e N WL o A

O

N
I

i
ALIT

WLITTHISSTLA
TWHIM

EA U
JHA AV,

> ol EW,LITTIHILS

NS

SSION

QUOTE
D’ISCRIZIONE

OFks

L LIPRS

WYNITdIDSTaN
IMPATT

B Y )
SR EFFICACIA

i%”

Ny ._

SOI0UALITAS
ppropria bdas

nld=

)

.

POWER
E

ESEIEINEN

N

S=
=3
5=
S ’ &
SRaY R
Do
11 ZLf%gJ
LYIHVINOTOAQL



QUOTE D’ISCRIZIONE AL CONGRESSO

QUOTE SOCIO (in regola con la quota associativa 2013 all’atto dell’iscrizione - IVA
22% inclusa)

TIPOLOGIA DI ISCRIZIONE ON SITE

Medici €333
Psicologi e altre lauree di Il livello €242
Infermieri, fisioterapisti, assistenti sociali”, | € 161
assistenti sanitari®

0SS €141
Specializzandi e iscritti Master Cure €182
Palliative®

Studenti universitari® €141
Volontari soci SICP/FCP® €141
Altre professioni® €222
(Quota pasto 28 e 29 ottobre € 20 cad.

M Quota valida solo previo presentazione dell'attestato del titolo di studio

@ Quota valida per soggetti con eta inferiore ai 30 anni e previo presentazione della dichiarazione di frequenza firmata
dalla propria Segreteria e della copia del documento di identita

® Quota valida per soggetti con eta inferiore ai 26 anni e previo presentazione della dichiarazione di frequenza firmata
dalla propria Segreteria e della copia del documento di identita

“ Quota non valida per professionisti (medici, infermieri, psicologi, ecc). | volontari sono invitati a presentare alla
Segreteria Organizzativa la certificazione emessa dalla Federazione di Cure Palliative. Per maggiori informazioni
contattare la FCP (tel. 02 62694659 - fax 02 29011997)

© Quota non valida per professionisti (medici, infermieri, psicologi, ecc). Quota valida solo dietro presentazione di
certificazione su carta intestata dell'Ente/Societa/Associazione di appartenenza

La quota di iscrizione al Congresso comprende:
partecipazione alle sessioni scientifiche, kit congressuale, attestato di partecipazione, FAD (formazione a distanza) per
le figure cui compete, pdf scaricabile degli abstract.

m ATTENZIONE! IL PASTO NON & INCLUSO NELLA QUOTA DI ISCRIZIONE.




QUOTE D’ISCRIZIONE AL CONGRESSO
QUOTE NON SOCIO (IVA 22% inclusa)

TIPOLOGIA DI ISCRIZIONE ON SITE

Medici € 444
Psicologi e altre lauree di Il livello €323
Infermieri, fisioterapisti, assistenti sociali®”, | € 232
assistenti sanitari®

0SS €202
Specializzandi e iscritti Master Cure €242
Palliative®

Studenti universitari® €202
Volontari® €202
Altre professioni® €272
(Quota pasto 28 e 29 ottobre € 20 cad.

 Quota valida solo previo presentazione dell'attestato del titolo di studio

@ Quota valida per soggetti con eta inferiore ai 30 anni e previo presentazione della dichiarazione di frequenza firmata
dalla propria Segreteria e della copia del documento di identita

® Quota valida per soggetti con eta inferiore ai 26 anni e previo presentazione della dichiarazione di frequenza firmata
dalla propria Segreteria e della copia del documento di identita

“ Quota non valida per professionisti (medici, infermieri, psicologi, ecc)

® Quota non valida per professionisti (medici, infermieri, psicologi, ecc). Quota valida solo dietro presentazione di
certificazione su carta intestata dell’Ente/Societa/Associazione di appartenenza

La quota di iscrizione al Congresso comprende:
partecipazione alle sessioni scientifiche, kit congressuale, attestato di partecipazione, FAD (formazione a distanza) per
e figure cui compete, pdf scaricabile degli abstract.

m ATTENZIONE! IL PASTO NON & INCLUSO NELLA QUOTA DI ISCRIZIONE.




QUOTE D’ISCRIZIONE AL CONGRESSO
QUOTE PER LA GIORNATA DEL NON PROFIT - 29 OTTOBRE 2013 (IVA 22% inclusa)

TIPOLOGIA DI ISCRIZIONE CON CERTIFICAZIONE FCP?  SENZA CERTIFICAZIONE FCP®
Volontari® gratuito €30

( Quota non valida per professionisti (medici, infermieri, psicologi, ecc).

@1 volontari sono invitati a presentare alla Segreteria Organizzativa la certificazione emessa dalla Federazione di Cure
Palliative. Per maggiori informazioni contattare la FCP (tel. 02 62694659 - fax 02 29011997).

® | volontari sono invitati a presentare dichiarazione su carta intestata dell’Associazione di appartenenza.

La quota di iscrizione al Congresso comprende:
partecipazione alle sessioni scientifiche della sola giornata non profit (29 ottobre). Il kit congressuale non & compreso.

m ATTENZIONE! IL PASTO NON & INCLUSO NELLA QUOTA DI ISCRIZIONE.




CONTATTI

(s)

SICPA A

Societd ltaliana di Cure Palliative

Coordinamento e Segreteria Scientifica
Ufficio Congressi SICP

Via Privata Nino Bonnet, 2 - 20154 Milano

Tel. +39 0229002975 Fax + 39 0262611140
Cristina Tartaglia - congressi@sicp.it

Cell. + 39 3477680251

Segreteria Nazionale SICP

Via Privata Nino Bonnet, 2 - 20154 Milano
Tel. +39 0229002975 - fax +39 0262611140
www.sicp.it

Cristina Tartaglia - info@sicp.it

Gisella Sert - segreteria.operativa@sicp.it

Segreteria Organizzativa

AIM Group International
AIM Congress srl

Via G. Ripamonti, 129
20141 Milano

GROUP

INTERNATIONAL

Iscrizioni

Claudia Richichi
sicpnazionale2013.reg@aimgroup.eu
Tel. +39 0633053333

Info
sicpnazionale2013@aimgroup.eu
Tel. +39 0633053333

Fund Raising
llaria Cereda
i.cereda@aimgroup.eu
Tel. +39 0256601348

Prenotazione Viaggi

BOILOGNA

Bologna Welcome

e

Samanta Bandini
sbandini@bolognawelcome.it
Tel. +39 0516375139

Daniela Pariali
dpariali@bolognawelcome.it; info@bolognawelcome. it
Tel. +39 0516375186 - Fax +39 0516375149

Relatori

Serena Lamarucciola
sicpnazionale2013@aimgroup.eu
Tel. +39 0633053604

Abstract

Serena Lamarucciola
sicpnazionale2013.abs@aimgroup.eu
Tel. +39 0633053604

Prenotazioni alberghiere

Anna Pellifroni
sicpnazionale2013.hotel@aimgroup.eu
Tel. +39 0256601335
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ELENCO ESPOSITORI

1 FONDAZIONE MARUZZA LEFEBVRE D’0VIDIO ONLUS
2 WIND

3 STUDIO VEGA

4 GRUNENTHAL ITALIA

5-6-8 FONDAZIONE FLORIANI E SPAZIO CAFFE CON AUTORI
7 AGENAS - 0SSERVATORIO BUONE PRATICHE

9 FONDAZIONE GUIDO BERLUCCHI

10 GRUPPO GPI - SYSLINE HEALTH & IT SOLUTIONS

1 TEVA ITALIA

12 PROSTRAKAN

13-14 VYGON ITALIA

15 LIFE EPISTEME - SCRAMBLER THERAPY

16 DOMPE

17 FONDAZIONE ISABELLA SERAGNOLI

18 SAMOT ONLUS

1ASS BONADONNA LIBRI

2ASS CASA MADONNA DELL’ULIVETO

3ASS ASSOCIAZIONE ONLUS AMICI DELL’HOSPICE

4ASS FONDAZIONE FARO

10ASS ACP

11ASS ALEA - APPARECCHIATURE, ARREDI E MATERIALI MEDICALI
12ASS DELTA INFORMATICA

15ASS ACEF

20ASS ADO - ASSISTENZA DOMICILIARE ONCOLOGICA FERRARA
21ASS EDI ERMES

La Segreteria SICP si trova nel Foyer Europa

1l Caffé con gli Autori si trova nel Foyer Europa

Gli spazi FCP e Collettivo Associazioni si trovano nel Foyer Italia
Auto Jaguar in esposizione presso la zona registrazioni



ELENCO MEMBRI DELLA FACULTY

DEL CONGRESSO

A

Agosto C. 39
Aleotti P. 39
Ambrosio R. 50
Annicchiarico M. 69
Antoni C. 28

Aprea A. 32, 37
Arca S. 27

Azzetta F. 32, 42, 53

B

Ballarini V. 36, 71
Bandieri E. 50
Bellentani M.D. 27, 55
Benini F. 39

Bergia R. 69
Bernabei R. 36
Bernardi F. 28
Bernardo M. 36, 71
Bertaglia G. 39
Berté R. 63

Bertini A. 69
Bertolotti M. 53
Biasco G. 35, 70
Bignamini E. 39
Bolognesi D. 70
Bonacina R. 59
Bonarelli F. 53, 76
Borreani C. 36, 64
Borromei F. 35
Bortolussi R. 34, 40
Bravi E. 32

Bravi M. 26, 35, 70
Brignoli 0. 36
Bullo S. 29

C

Campanello L. 59
Cancian M. 69
Canestrari S. 49
Caraceni A. 26, 54, 62, 64, 69
Cartoni C. 49
Caruso G. 41
Causarano |.R. 69
CelinD. 70

Centeno C. 70
CoraA. 63

Corli 0. 63

Corona G.V. 33, 69
Costantini M. 49
Costanzo B.V. 67, 70
Cricelli C. 35
Crippa Floriani F. 29
Crippa M. 61
Crosignani N. 77
Currow D. 26
CutreraR. 39

D

DaFre E. 58

De Conno F. 26, 46, 60, 63
Degani L. 27
Dell'Orto C. 58

De Marinis M.G. 36
De Tommasi V. 32
Di Giulio P. 36

Di Minco L. 27

Di Silvestre G. 73
Dormio P. 40

F

Fabbri L. 51

Fabbrini F. 58

Falco G. 58

Fanelli G. 27, 35
Flocco M. 41, 72
Florian C. 53
Fornasier G. 55, 58
Fortis M. 49

Foschino Barbaro M.G. 32, 53
Franceschini C. 50, 58
Franchi R. 30

Fusco F. 62



G

Gasparini |. 53

Ghisoni F. 51

Gori C. 35

Gristina G.R. 69
Guardamagna V. 40, 42
Gulmini L. 69

Gusman A. 49

Ibrahim T. 28

J

Jankovic M. 39

L

La CiuraP. 63

Langer M. 35

Leonardi G. 27

Leopaldi L. 43, 69

Limonta F. 27, 55

Lipari G. 73

Lombardi F. 58

Lora Aprile P. 27, 55, 62, 65
Lucentini M. 38, 74

M

Malinverni E. 50
Maltoni M. 28, 62
Manfredini L. 39
Mannocci Galeotti M. 46, 59
Marinari M. 58
Marri E. 70

Marson R. 57, 58
Martinelli D. 39
Marzi A. 49, 50, 60
Massaglia L. 28
Mastroianni C. 50
Mazzocchi B. 37, 59
Mercadante S. 62
Migliorini . 40
Minetti A. 49, 59
Minetto M. 39, 53
Moggia F. 33, 49
Mondin T. 28
Montanari L. 50
Montanari M. 70
Montermini M. 28
Monterubbianesi M.C. 58
Monti M. 36

Mores N. 40

Morino P. 59, 63
Moroni L. 27, 35, 53, 59
Moroni M. 39

Moruzzi G. 62

Murru L. 70

Musi M.C. 38, 60

Nog I. 49

Orsi L. 39, 49, 59

P

Pannuti F. 27

Pasqua A. 65
Paterlini A. 27
Pavone P. 63
Pecorini C. 28
Pedroni C. 59
Pellegatta N. 47
Penco 1. 49, 50
Peruselli C. 35, 49, 55, 65, 69
Pession A. 35, 70
Piccione T. 28, 59
Pittiruti M. 40
Pittureri C. 34, 36, 73
Piva L. 31, 64
Polimeni F. 45, 72
Porta A. 32, 53
Portalupi P. 53
Pozzecco U. 36
Prandi C. 36, 50

Q

Quadraruopolo G. 43
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