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L'evento & accreditato per n° 40 partecipanti per la figura pro-
fessionale di Medico Chirurgo: Allergologia ed Immunologia
Clinica; Dermatologia e Venereologia; Medicina Generale
(Medici di Famiglia); Medicina Interna; Reumatologia.

Assegnati n. 4 crediti formativi ECM

'attestazione dei crediti ottenuti & subordinata alla parte-
cipazione del 90% della durata dei lavori, alla compilazione
della scheda di valutazione dell'evento e al superamento
della prova di apprendimento (questionario, almeno 75%
risposte esatte).

OBIETTIVO FORMATIVO
Documentazione clinica. Percorsi clinico-assistenziali dia-
gnostici e riabilitativi, profili di assistenza - profili di cura.
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Liscrizione & gratuita e potra essere effettuata online
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ne “EVENTI & CONGRESSI IN CORSO"
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RAZIONALE SCIENTIFICO

L'artrite psoriasica, o psoriasi artropatica, € espres-
sione a livello articolare della malattia psoriasica,
oggi viene comunemente definita “malattia pso-
riasica”. Dal punto di vista dermatologico, sempre
piu evidenze suggeriscono infatti come la psoriasi,
malattia inflammatoria della pelle ad andamento
cronico-recidivante, sia una malattia sistemica con
un ampio ventaglio di comorbilita quali I'artropatia
in primis, le malattie inflammatorie croniche inte-
stinali, le patologie oculari, le malattie metaboliche
etc., disordini psicologici (LG Italiane ADOI, 2013).
Dal punto di vista reumatologico, I'Artrite Psoria-
sica (AP) &, secondo la definizione della Societa
Italiana di Reumatologia, una spondilo-artropatia
inflammatoria sieronegativa caratterizzata da ar-
trite (con interessamento periferico e/o assiale) e
psoriasi, associate in modo variabile ad altre ma-
nifestazioni extra-articolari, quali 'uveite etc. (LG
SIR). In questa prospettiva appare evidente come
un'appropriata gestione clinico terapeutica della
malattia psoriasica, finalizzata ad ottenere il mi-
glior obiettivo terapeutico possibile, richieda una
gestione multidisciplinare condivisa in primis tra

dermatologo e reumatologo e sia capace di tener
contro dell'esigenza di razionalizzare costi e risorse
nel medio-lungo termine. Il progetto di formazione
residenziale in oggetto si propone di favorire I'uti-
lizzo di un modello di gestione diagnostico-tera-
peutico del paziente affetto da malattia psoriasica
appropriato ed evidence based, che sia espressio-
ne di un governo clinico di qualita, fondato su un
dialogo costruttivo tra reumatologo e dermatolo-
go. Scopo del presente incontro sara quello di for-
mulare un percorso per ottimizzare la gestione del
paziente affetto da sindrome psoriasica partendo
dagli unmet needs, attraverso il percorso diagno-
stico fino all'arrivo agli specialisti di riferimento so-
prattutto alla luce della presenza di nuove moleco-
le in grado di garantire una cute esente da lesioni
associata a una preservata attivita articolare.

Nello specifico I'evento si propone di favorire il dia-
logo tra dermatologo e reumatologo finalizzato
all'ottimizzazione di un percorso diagnostico-te-
rapeutico multidisciplinare e, dunque, al miglio-
ramento qualitativo dell'erogazione delle cure del
sistema sanitario nazionale.
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13.30

13.45

PROGRAMMA

Registrazione dei partecipanti

Presentazione degli obiettivi formativi e
apertura dei lavori

Sessione |

14.00 Ad un anno dal primo incontro obiettivi

14.45

15.30

16.15

16.30

raggiunti..e da raggiungere, S. Petrillo

Punto d'intersezione tra dermatologo e
reumatologo davanti al paziente PsA.

Il punto di vista del dermatologo

C. De Simone

Punto d'intersezione tra dermatologo e
reumatologo davanti al paziente PsA.

Il punto di vista del reumatologo

S. D’Angelo

Discussione

Coffee break

Sessione Il

16.45 |l percorso ottimale di diagnosi e terapia
del paziente PsA, S. Petrillo

17.30 Discussione

17.45 Algoritmo diagnostico e confronto continuo
ai follow-up tra dermatologo e reumatologo
C. De Simone, S. D’Angelo

18.15 Discussione

18.30 Conclusioni e verifica di apprendimento ECM



