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Con il contributo non condizionante di:

Data: 14 Marzo 2026 
Responsabile scientifico: Dott.ssa Tiziana Ferrara 
Sede: Hotel Villa Maria - Via San Paolo - Contrada Pretaro, 1 
66023 Francavilla al Mare (CH) 
Obiettivo: Fornire un aggiornamento ai discenti  
sui temi emergenti, migliorare le capacità relazionali  
e comunicative, fare acquisire conoscenze teoriche  
e pratiche sulle recenti innovazioni
Tipologia: RES 
Professioni accreditate: MEDICO CHIRURGO 
(ANGIOLOGIA; CARDIOLOGIA; GERIATRIA; MEDICINA E 
CHIRURGIA DI ACCETTAZIONE E DI URGENZA; MEDICINA 
INTERNA; ANESTESIA E RIANIMAZIONE; RADIODIAGNOSTICA.

MEDICINA GENERALE (MEDICI DI FAMIGLIA)
Durata (ore/giorni): 5 ore formative
Provider ECM: SUMMEET SRL - ID 604 
Accreditamento ECM-Agenas: 604 - 472839
ECM: 5 crediti ECM 
Registrazione: Da effetuarsi sul sito 
www.mediterraneachieti.com
Attestati di partecipazione: A tutti i partecipanti che avranno 
assistito all’intero incontro verrà rilasciato l’attestato  
di partecipazione. 
Gli attestati dei crediti ECM verranno inviati via mail 
dopo il controllo dei questionari e comunque  
non prima di 90 GIORNI DALLA FINE DELL’EVENTO.  
Il test si riterrà superato con almeno l’80%  
di risposte corrette.
Sito Web: Il programma del Congresso è disponibile on line  
www.mediterraneachieti.com.



Ore 8,15	 Registrazione partecipanti 

Ore 8,45	 Introduzione ai lavori  
a cura del presidente del corso 
T. Ferrara 

	 I SESSIONE  
Moderatori: M.T. Guagnano / F. Mucciconi 

Ore 9,15	 Embolia Polmonare a basso rischio: 
gestione nel mondo reale 
G. Costante 

Ore 9,35	 L’embolia polmonare: il ruolo del D-Dimero 
R. Consorte

Ore 9,55	 Trombosi venosa profonda:  
diagnosi & terapia 
A. Antico 

Ore 10,15	 Discussione 
sulle tematiche precedentemente trattate 
tutti i partecipanti 

Ore 10.40	 Coffee break 

	 II SESSIONE 
Moderatori: A. Gabriele / E. Tafuri 

Ore 11,00	 L’EP in emergenza-urgenza:  
diagnosi e stratificazione del rischio 
M. P. Ruggeri 

Ore 11,20	 EP ad alto rischio: indicatori clinici,  
aspetti ecocardiografici per il medico 
M. Di Marco 

Ore 11,40	 Il paziente in shock da EP 
S. Ranieri 

Ore 12,00	 Ruolo dell’angiografia  
nel trattamento dell’EP 
V. Di Egidio 

Ore 12,15	 Discussione 
sulle tematiche precedentemente trattate 
tutti i partecipanti

Ore 12,40	 Light Lunch 

	 III SESSIONE  
Moderatore: L. Paloscia 

Ore 13,40	 EP e opzioni terapeutiche:  
quali opzioni, quali indicazioni,  
quale durata 
P. Vitulli 

Ore 14,00	 EBPM e Fondaparinux  
dopo la rivoluzione dei DOAC:  
quali indicazioni, quali vantaggi hanno? 
C. Nitti 

Ore 14,20	 Percorso gestionale dell’EP 
con approccio multidisciplinare 
F. D’Albenzio 

Ore 14,40	 Discussione e conclusioni 

Ore 15,00	 Questionario ECM e test di valutazione 

Ore 15,30	 Chiusura lavori

Le continue evoluzioni delle linee guida per la diagnosi  
ed il trattamento della malattia tromboembolica 
polmonare, unitamente alla sempre maggior  
disponibilità di farmaci pongono i medici dei setting 
dell’Emergenza Urgenza e della Medicina Interna di 
fronte a sempre nuove possibilità di intervento sul  
piano clinico. 
Le nuove possibilità terapeutiche, inoltre, grazie 
alla conoscenza dei moderni criteri di stratificazione 
prognostica, possono aiutare il medico ad ottimizzare  
la cura anche ricorrendo a strumenti alternativi al  
ricovero in una percentuale sempre maggiore di 
pazienti, in tutta sicurezza per il paziente e nell’ottica  
del contenimento dei costi. 
Conoscere le possibilità di questi moderni percorsi può 
aiutare i medici a prendere caso per caso le giuste 
decisioni in tema di appropriatezza delle cure. 
Infine la collaborazione fra discipline diverse e fra 
aziende diverse della stessa area vasta può essere 
il preludio alla gestione condivisa di casistiche e  
percorsi di cura.

RAZIONALE SCIENTIFICO


