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Razionale Scientifico
La gestione di pazienti complessi rappresenta ad oggi un modello di lavoro integrato tra specialisti e 
MMG dove lo scambio di informazioni e il coordinamento delle varie figure coinvolte è fondamentale 
per ottimizzare i risultati terapeutici. La prevenzione cardiovascolare, priorità indicata dalla linea guida, 
e la gestione della terapia in pazienti politrattati rende necessaria la stretta collaborazione tra le diverse 
figure coinvolte in modo da creare una “rete” ospedale–territorio in grado di individuare i pazienti a più 
alto rischio, di stilare rapidamente un percorso diagnostico condiviso, di instaurare precocemente le 
terapie farmacologiche e interventistiche ottimali e di ottimizzare il follow-up.
Il trattamento dell’ipertensione è una delle difficoltà più sfidanti della nostra epoca in ragione dell’eleva-
ta prevalenza, della complessità e della necessità di adeguare le strategie terapeutiche alle caratteristi-
che del paziente, per aumentare l’efficacia del trattamento e favorire la tollerabilità soggettiva e l’aderenza 
terapeutica. Alla luce delle costanti e nuove ricerche in questo ambito, il corso si propone di migliorare 
e aggiornare le conoscenze in tema di ipertensione arteriosa e rischi correlati, con uno sguardo partico-
lare a quelle che sono le possibili opzioni terapeutiche, alla luce dei nuovi studi clinici e delle raccoman-
dazioni delle linee guida.
Infatti, nonostante un’ampia disponibilità di trattamenti farmacologici antipertensivi, solo il 25-30% dei 
pazienti a elevato rischio cardiovascolare raggiunge il target di controllo pressorio. Le ragioni di questa 
situazione sono complesse, ma un elemento centrale è rappresentato dalla ridotta aderenza dei singoli 
pazienti alle prescrizioni terapeutiche. In effetti, la scelta della terapia anti-ipertensiva deve essere, 
necessariamente, personalizzata e ottimizzata in rapporto ai livelli pressori, tenendo in debita conside-
razione il profilo complessivo di rischio cardiovascolare. In questo difficile scenario clinico le combina-
zioni precostituite di farmaci efficaci nella riduzione dei valori pressori rappresentano una rilevante 
opportunità. Le associazioni precostituite, infatti, hanno dimostrato di poter migliorare la compliance, 
perché semplificano il regime terapeutico, riducendo il numero di compresse da assumere ogni giorno. 
Questo aspetto risulta di particolare rilievo, in quanto un paziente con profilo di rischio cardiovascolare 
intermedio-elevato assume da 4 a 8 compresse al giorno. 
In tema di ipercolesterolemia, numerosi studi clinici controllati con obiettivi quali mortalità e morbilità 
per cause cardiovascolari e mortalità per tutte le cause hanno documentato il beneficio della terapia 
ipolipemizzante con statine sia in prevenzione primaria sia in prevenzione secondaria nei pazienti con 
coronaropatia conclamata. 

PROGRAMMA SCIENTIFICO

19.00 Apertura segreteria e registrazione partecipanti

19.15 Individuazione e gestione clinica del paziente con rischio cardiovascolare nel mondo reale.
 I principali fattori di rischio (ipertensione e dislipidemia).
 Franco Pambianco

20.00 Obiettivi e scelte terapeutiche per un trattamento razionale e moderno dell’ipertensione
 Fabio Costantino Scirocco

20.45  Pausa - Coffee break

21.00  Il ruolo fondamentale della terapia di associazione. La scelta della molecola fa la differenza?
 Focus su ramipril + amlodipina
 Fabio Costantino Scirocco

22.30  Il paziente in prevenzione primaria: gestione delle dislipidemie.
 Appropriatezza prescrittiva e utilizzo dei farmaci ipolipemizzanti nella pratica clinica
 Franco Pambianco

23.00  Conclusione del Corso e discussione sui temi trattati

23.30  Compilazione questionario ECM      
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