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RAZIONALE

Governare la transizione in Diabetologia: un passaggio tra presente e futuro.

Il corso € dedicato ad un aspetto importante della diabetologia. Lintroduzione di farmaci innovativi nella cura del
diabete mellito ha radicalmente modificato I’approccio alla malattia e soprattutto ha cambiato la storia naturale
del diabete, aprendo nuove ed importanti prospettive sulla prevenzione primaria e secondaria delle comorbilita
cardio-renali e cerebrali.

Trattare con le nuove classi di farmaci, incretine e gliflozine, significa non solo intervenire sul disordine metabolico
che caratterizza il diabete mellito, ma anche ridurre la prevalenza di coronaropatie, scompenso cardiaco, morte
cardiovascolare, ospedalizzazione per cardiopatie e nefropatia e insufficienza renale. Inoltre, I'uso di queste
molecole sembrerebbe aprire importanti prospettive sulla cura delle malattie neurodegenerative, autoimmunitarie,
infiammatorie epatiche (epatosteatosi) ed anche tumorali.

In pratica:

- Cosa cambiare e le dinamiche del cambiamento, partendo dai dati di utilizzo delle nuove terapie e gestire il
cambiamento e la transizione verso I'innovazione attraverso un processo di motivazione per rimuovere i vincoli
che portano il diabetologo ad avere un atteggiamento conservativo e di inerzia sulla scelta dei farmaci.

- Partire dai nuovi concetti fisiopatologici del diabete mellito di Tipo 2 ed evidenziare i punti

di azione delle nuove molecole nell’ambito dei meccanismi eziologici.

- Motivare il cambiamento proprio su questi presupposti, anche al di la degli effetti

indesiderati o avversi che si associano all’'uso delle gliflozine e delle incretine.

- Governare il cambiamento puntando su questi obiettivi, che sono diversi rispetto ai

concetti patogenetici noti in passato e che stanno cambiando la progressione clinica della

malattia diabetica

- Analizzare le prospettive delle nuove classi di farmaci sulle patologie tumorali e

neurodegenerative

VENERDI 24 GENNAIO

SESSIONE |
11.45  Analisi della Survey: quali evidenze e certezze emergono - S.5. Solerte

12.45  Discussione
13.15 Pranzo

SESSIONE II

14.30 Cambiamento fisiopatologico/cambiamento terapeutico
Introduzione a cura dei Moderatori: N. Simioni, L. Molteni

15.00 Precocita ed intensita dell’intervento terapeutico nel diabete Tipo 2: prevenzione primordiale?
R. Candido

15.30  Flash communication: Dalla nuova fisiopatologia alla clinica: quali nuovi indicatori all’orizzonte
S.B. Solerte

16.00
16.30

17.30
17.45
18.00

18.45
19.15

Discussione

Workshop - Fase 1
Le nuove terapie: obiettivi oltre il diabete - N. Monetti, R. Candido

Discussione

Pausa caffe

Diabete e Cancro: i farmaci del diabete sono anticancro? - V. Gallo, A. Da Porto
Moderatore: S.B. Solerte

Discussione - A. Candido

Summing up and adjourn

SABATO 25 GENNAIO

SESSIONE Ili

8.30 Workshop - Fase 2 - Il cambiamento terapeutico & veramente iniziato - N. Monetti, R. Candido, N.C. Chilelli
Moderatori: R. Candido, N.C. Chilelli

9.00 Inibizione DPPIV: serve questo sostegno? - S.5. Solerte

9.30 Il Cambiamento e le trappole della comunicazione - N. Simioni, N. Monetti

10.30 In quale paziente P'inibitore del SGLT2 andrebbe dato prima della metformina - A. Avogaro

11.00 Discussione

11.15  Pausa caffé
Moderatori: A Avogaro, A Da Porto

11.45 Dalla protezione cardiovascolare all’ormesi metabolica: evidenze extraglicemiche dei nuovi farmaci
N.C. Chilelli

12.15  Farmaci innovativi del diabete e malattie neurodegenerative - L. Molteni

12.45 Discussione

13.10  Potenziale remissione del diabete Tipo 2: quale ruolo dall’innovazione terapeutica
R. Candido, N. Simioni, B. Solerte

13.30  Chiusure dei lavori e compilazione questionario ECM




