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Obiettivi

negli ultimi anni l’osteoporosi si è imposta come un’emergenza clinica e socio-
economica in quanto la sua frequenza e le gravi complicanze a essa associate, 
comportano un’elevata morbilità e mortalità dei pazienti. Questa patologia è 
divenuta sempre più frequente in rapporto a due fattori principali; il primo è 
legato al progressivo allungamento dell’aspettativa di vita della popolazione, il 
secondo alla introduzione di strumentazioni nella pratica clinica, che consen-
tono di valutare la densità minerale ossea nei siti più spesso sede di frattura. la 
tecnica densitometrica, pur con il limite di valutare solo l’aspetto quantitativo 
e non qualitativo del tessuto osseo, ha consentito di individuare vari gradi di 
perdita di massa ossea, che sono stati poi utilizzati nella classificazione clinica 
dell’organizzazione Mondiale della sanità. la densitometria ha consentito di 
ottenere ulteriori informazioni di grande utilità nella pratica clinica; infatti ha 
permesso di dimostrare che una condizione di osteoporosi può essere presente 
anche nelle donne in premenopausa e che la maggior percentuale delle fratture 
si verifica nei soggetti con osteopenia. gli studi densitometrici e epidemiologici 
hanno poi dimostrato che l’osteoporosi non è una patologia di genere in quan-
to colpisce anche i maschi; lo studio esoPo ha confermato che in italia circa 
1 milione di maschi è affetto da osteoporosi. individuare le donne in premeno-
pausa con osteoporosi, cercare la presenza di fattori di rischio e stabilire se sia 
necessario iniziare una terapia farmacologica rappresenta uno degli obiettivi del 
corso. un analogo approccio diagnostico e terapeutico deve essere applicato ai 
maschi con osteoporosi primitiva o secondaria. 

il problema del rischio fratturativo e in particolar modo delle fratture vertebrali, 
che possono verificarsi in periodo post-menopausale precoce, verrà affrontato 
sia dal punto di vista dell’approccio diagnostico (densitometrico, radiologico 
tradizionale, tC, rnM, etc) sia dal punto di vista terapeutico. identificare i sog-
getti con aumentato rischio di frattura e definire il razionale di strategie tera-
peutiche nelle quali siano in un corretto equilibrio i rischi e i benefici della tera-
pia, rappresentano il principale obiettivo dei prossimi anni. nel trattamento dei 
pazienti osteoporotici accanto ai farmaci antiriassorbitivi e anabolici già dispo-
nibili in commercio, si aggiungeranno nuovi farmaci che agiscono sia inibendo 
il riassorbimento osteoclastico (es. anticorpi anti-catepsina K) sia stimolando la 
differenziazione degli osteoblasti mediante l’attivazione del segnale Wnt. 
accanto alla terapia farmacologica, verrà esaminato, in una tavola rotonda, il 
ruolo del trattamento non farmacologico dell’osteoporosi per valutare il ruo-
lo di una corretta applicazione della attività fisica e dell’ apporto dei nutrienti 
essenziali. Queste due componenti sono fondamentali sia per raggiungere un 
picco di massa ossea ottimale nel giovane, sia per ridurre al minimo, la perdita 
di massa ossea nei periodi successivi della vita. Completerà questa parte la va-
lutazione del ruolo del fisiatra nel trattamento del paziente osteoporotico con 
o senza fratture.



nella seconda parte del corso sono previste due tavole rotonde che prenderan-
no in considerazione alcune patologie che si associano a osteopatie metaboli-
che quali l’artrite reumatoide, l’osteoartrosi, malattie ematologiche a interes-
samento scheletrico, e il deficit di vitamina d. nell’ultima tavola rotonda verrà 
discussa la terapia dell’osteoporosi che include sia una panoramica dei nuovi 
dati di efficacia e di sicurezza dei farmaci che sono utilizzati attualmente nella 
pratica clinica, sia nuove prospettive terapeutiche caratterizzate dall’impiego 
anche in questo campo, di farmaci con target biologici sempre più sofisticati.
in sintesi l’obiettivo che si prefigge di raggiungere questo corso è quello di iden-
tificare e valutare:
1.  osteoporosi nelle donne in premenopausa: approccio diagnostico e tera-

peutico
2.  osteoporosi nel maschio: meccanismi fisiopatologici responsabili della per-

dita di massa ossea e terapia
3.  segni e sintomi delle fratture vertebrali e capacità di identificarli mediante gli 

iter diagnostici attualmente disponibili
4.  gestione del paziente con osteoporosi secondaria a alcune condizioni pato-

logiche (artrite reumatoide, osteoartrosi, malattie ematologiche)
5.  opzioni terapeutiche attuali per il trattamento dell’osteoporosi e identifica-

zione degli schemi terapeutici più appropriati e sicuri
6.  farmaci di recente e prossima introduzione nella pratica clinica: rischi/bene-

fici rispetto alle terapie consolidate.

Rivolto a

Medici specialisti e specializzandi in endocrinologia, medicina interna, 
nefrologia, reumatologia, ginecologia, oncologia, urologia, fisiatria, or-
topedia, medici di medicina generale.



Programma
SabatO, 15 giugnO

8.15 introduzione

8.45  Osteoporosi nelle donne 
in premenopausa: 
eziopatogenesi e diagnostica

 Maria luisa bianchi

9.15  Osteoporosi nelle donne 
in premenopausa: quale 
terapia?

 emilio d’erasmo

9.45  Osteoporosi nel maschio: 
patogenesi, diagnosi e 
terapia

 Fabio Vescini

10.15  Osteoimmunologia  
e osteoporosi

 renato la Corte

10.45 Pausa caffè

11.15  Fratture vertebrali: criteri 
clinico, diagnostici  
e terapeutici 

 alfredo nardi 

11.45  Quale ruolo per i 
trattamenti anabolici nelle 
fratture? Attualità  
e prospettive

 luca Pietrogrande

12.15  TAvOLA ROTONDA
  Focus sulla terapia: aspetti 

attuali e prospettive 
 1.  Bisfosfonati  

stefano gonnelli/renata 
Caudarella

 2.  Denosumab  
nazzarena Malavolta

 3.  Inibitori della catepsina K 
giancarlo isaia

13.30  Pausa Pranzo

14.30  TAvOLA ROTONDA
  Focus su alcune osteopatie 

metaboliche secondarie
 1.  Interessamento 

scheletrico 
nell’iperparatiroidismo 
primitivo 
Michele zini 

 2.  Inquadramento 
diagnostico della 
deficienza di vitamina D 
Cristiano M. Francucci

 3.  Osteoporosi e fratture 
da fragilità nell’artrite 
reumatoide 
ombretta di Munno 

 4.  Interessamento 
scheletrico nelle malattie 
ematologiche 
giovanni Passeri

16.00 TAvOLA ROTONDA
  Trattamento non 

farmacologico 
dell’osteoporosi

 1.  Attività fisica 
Cristiano M. Francucci

 2.  Nutrizione 
renata Caudarella

 3.  Il ruolo della 
riabilitazione nel paziente 
osteoporotico  
giovanni arioli 

17.30 Considerazioni conclusive

18.00   Questionario di valutazione 
dell’apprendimento
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u.o. di reumatologia
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Stefano Gonnelli
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Policlinico le scotte
università degli studi
siena 
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dipartimento di Medicina interna
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torino

Renato La Corte
Cattedra e u.o.C. di reumatologia
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"s. anna"
Cona (Fe)



Nazzarena Malavolta
Medicina interna
dipartimento ad attività 
integrata medicina interna, 
dell'invecchiamento e malattie 
nefrologiche
azienda ospedaliera Policlinico  
s. orsola-Malpighi
bologna

Alfredo Nardi
u.o. di Patologia osteoarticolare
azienda usl 18
rovigo

Giovanni Passeri
dipartimento di Medicina interna  
e scienze biomediche
università degli studi di Parma
azienda ospedaliero-universitaria
Parma

Luca Pietrogrande
u.o. di ortopedia e traumatologia
azienda ospedaliera s. Paolo
Milano

Fabio vescini
soC endocrinologia e Malattie  
del Metabolismo
azienda ospedaliero-
universitaria santa Maria della 
Misericordia 
udine

Michele Zini Corradini
servizio di endocrinologia - 
arcispedale "s. Maria nuova"
istituto in tecnologie avanzate e 
modelli assistenziali in oncologia
istituto di ricovero e Cura a 
Carattere scientifico
reggio emilia

ECM

sulla base del regolamento applicativo approvato dalla CnFC, accademia na-
zionale di Medicina (provider n. 31), assegna alla presente attività eCM (31-
60420): 8 crediti formativi.

l'evento è rivolto a: medici nelle discipline endocrinologia, medicina interna, 
nefrologia, reumatologia, ginecologia, oncologia, urologia, fisiatria, ortopedia, 
medici di medicina generale.

l'attestazione dei crediti ottenuti è subordinata a:
- partecipazione all'intera durata dei lavori
- compilazione della scheda di valutazione dell'evento
-  superamento della prova di apprendimento (questionario, almeno 75% 

risposte esatte)

si rammenta al partecipante che il limite massimo dei crediti formativi 
ricondotti al triennio di riferimento 2011-2013 acquisibili mediante invito da 
sponsor è di 1/3.
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Modalità di iscrizione

il corso è riservato a un numero limitato di partecipanti.
Quota di iscrizione: € 120,00 per medici specialisti e € 60 per specializzandi.  
le quote sono esenti iVa.
ai sensi dell'art 54 t.u.i.r. e nei limiti ivi previsti, le spese di partecipazione alla 
presente attività sono deducibili nella determinazione del reddito di lavoro au-
tonomo.

Per iscriversi è necessario inviare a accademia nazionale di Medicina - Via Mas-
sarenti, 9 - 40138 bologna o al numero di fax 051 6364605, entro il 07 giugno 
2013:
-  scheda di iscrizione, debitamente compilata, anche nel caso in cui l'iscrizione 

sia offerta da uno sponsor 
-  consenso al trattamento dei dati personali riportato nel retro della scheda di 

iscrizione
-  il pagamento della quota di iscrizione 
-  per gli specializzandi è necessario allegare una dichiarazione di frequenza da 

parte del direttore della scuola.

in alternativa è possibile effettuare l’iscrizione on-line all’indirizzo www.accmed.org 
facendo comunque seguire copia del bonifico o i dati della carta di credito al fax 
051 6364605.

il pagamento dovrà comunque pervenire entro la data di inizio corso.
non saranno considerate valide le domande pervenute senza quota di iscrizione 
o con scheda incompleta. 
L’iscrizione sarà confermata dalla Segreteria all’indirizzo mail indicato nella 
scheda di iscrizione. 

rinunCe/annullaMenti
-  Qualora non venga raggiunto il numero minimo di iscritti necessario alla realiz-

zazione del corso, la segreteria dell’accademia si riserva di inviare una comuni-
cazione scritta e il rimborso totale della quota. 

-  in caso di rinuncia si prega di inviare una comunicazione scritta alla segreteria 
organizzativa entro e non oltre dieci giorni prima della realizzazione del corso. 

   la quota versata verrà restituita con la detrazione del 30%. 
   gli annullamenti effettuati dopo tale data non avranno diritto ad alcun rim-
borso.



Sede

Aemilia Hotel
Via zaccherini alvisi, 16
bologna

Indicazioni per raggiungere la sede:

l’albergo è adiacente al centro storico 
(Porta san Vitale) a 2 Km dal quartiere 
fieristico e a pochi passi dal Policlinico 
s. orsola
in auto: tangenziale di bologna, 
uscita 11 (san Vitale), seguire la 
direzione centro città
in treno: dalla stazione Centrale 
con il bus n. 36 fermata a 20 metri 
dall’Hotel

Promosso da

ACCADEMIA NAZIONALE  
DI MEDICINA

www.accmed.org
direttore generale: stefania ledda

Informazioni e iscrizioni:
tel 051 6364898/6360080
Fax 051 6364605
info.bologna@accmed.org 
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