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Crediti N. 6 L'evento ¢ accreditato con il Provider MP S.R.L.(N. 1263) per n. 100 partecipanti per le sequenti professioni:

Responsabile Scientifico

- Medico Chirurgo
Discipline: Medicina e chirurgia di accettazione e di urgenza, Medicina Fisica e Riabilitazione,Oncologia, Chirurgia generale,Ginecologia e Ostetricia, Anestesia e
Rianimazione, Ortopedia e Traumatologia,Igiene, Epidemiologia e sanita pubblica, Igiene degli alimenti e della nutrizione, Medicina generale (medici di famiglia),
Continuita assistenziale, Scienza dell'alimentazione e dietetica, Direzione medica di presidio ospedaliero, Organizzazione dei servizi sanitari di base
- Farmacista: Farmacia ospedaliera, Farmacia territoriale,
- Biologo, Dietista, Fisioterapista, Infermiere, Tecnico sanitario di Radiologia Medica
OBIETTIVO FORMATIVO: Obiettivi formativi di sistema - linee guida - protocolli - procedure
CRITERI DI VERIFICA: | crediti verranno erogati ai partecipanti che ne faranno richiesta solo previa verifica:
Riconsegna del materiale al desk, con la scheda di iscrizione compilata in ogni sua parte
Verifica del 90 % della presenza in aula
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P Sullo

ERAS:

APPLICAZIONE NELLA REALTA
OSPEDALIERA TERRITORIALE

Segreteria Scientifica:
G. Oliva, G. Lombardi, G. Santella

Segreteria Organizzativa A(bo Né%ionale Provider E\ CM n. 1263 Eg*l“g T jF"U‘"’T“B
Via Posillipo, 66/5 - 80123 Napoli £S5 GIORDANO
Tel. +39 081.575.34.32 - +39 081.246.64.59

sl Fax +39 081.575.01.45
congressi&comunicazione info@mpcongressi.com - mpcongressi@gmail.com - www.mpcongress.it



ERAS: APPLICAZIONE NELLA REALTA" OSPEDALIERATERRITORIALE

ERAS é un percorso di cura perioperatorio, multidisciplinare e multimodale, basato su chiare evidenze scientifiche, che ha come obbiettivo la riduzione
dello stress chirurgico attraverso una ripresa precoce delle normali funzioni vitali, controllo ottimale del dolore, e riabilitazione post operatoria potenziata
(precoce mobilizzazione e rialimentazione). Tutto questo si traduce in una drastica riduzione delle complicanze chirurgiche e non chirurgiche con una pit
facile e immediata ripresa delle capacita funzionali dei pazienti; ne deriva una riduzione dell'hospital stay con notevole riduzione dei costi diretti e
aumento delturn over dei postiletto (50% nella nostra esperienza) e un rapido ed efficace ritorno funzionale lavorativo del Paziente con un chiaro beneficio
sociale(riduzione dei costi diretti).
La UOC di chirurgia generale di Nola ha sposato in modo pieno questa filosofia, definendo, con riconoscimento aziendale e regionale, un percorso
perioperatorio che coinvolge chirurghi anestesisti, nutrizionisti e personale infermieristico e che é stato esteso a tutta la chirurgia, urgenza compresa.Unico
ospedale campano ad aver realizzato un percorso strutturato aziendale, abbiamo organizzato questo congresso per presentare e condividere la nostra
esperienza con le altre realta ospedaliere campane e nazionali, nell'ottica di una diffusione sempre piti capillare di percorsi potenziati di gestione del
paziente chirurgico.
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Saluto delle Autorita

S.E.R. Mons. Francesco Marino Vescovo di Nola
Dott.ssa A. Costantini Dir. Generale ASL Na3Sud

Dott. L. Caterino Dir. Sanitario Na3 Sud

G. Lombardi Direttore Sanitario O. O.R.R. Area Nolana
Sindaco di Nola

Presentazione del congresso P. Sullo, A. A. Ambrosio

Implementazione del percorso
Presidente: Prof. F. Ficari
Moderatori: F. Bianco, G. Conzo, P. Delrio, F. Pirozzi

Eras: nuovi percorsi di cura in chirurgia G. Lombardi
Eras: nostro modello di implementazione, criticita e risultati G. Oliva
Eras: studio comparativo di implementazione, da 0 a 100 P. Sullo

Pasquale Sullo

} Il Sessione

Eras: un protocollo sicuro e fattibile in ogni realta: la nostra esperienza in tre diversi ospedali M. Scatizzi
Eras: esperienza personale di implementazione F. Borghi

Lazio - Network: modello di diffusione regionale del protocollo Eras R. Persiani

Lettura magistrale " Evoluzione della chirurgia: dalla KOCKER alla FASTRACK Prof. F. Corcione

Lunch

Stato dell'arte dell'Eras nell'ambito degli Ospedali periferici L. Boccia

Fast Track in chirurgia colo-rettale - nostra esperienza U. Bardi

Discussant:

F. Coppola, A. De Riggi, S. del Giudice, F. Esposito, R. Federico,S. Gili, C. Giudicianni, S. Grassia, A. Guida, G. loia,
S. Lieto, B. Marra, D. Massaro, A. Mottola, M.A. Napolitano, U. Pace, A. Russo, G. Santella, G. Santangelo,

C. Sommese, F. Stanzione, A. Vitale, R. Visone

Gestione pre-intraoperatoria
Presidente L. Beretta
Moderatori M. De Falco, M. Lustrino, P. Zannetti

Screening della malnutrizione e immunonutrizione. Stato dell'arte e criticita nella realta periferica C. Del Piano
La gestione intraoperatoria nei protocolli Eras, evoluzione nella nostra esperienza F. Donnarumma

Gestione anestesiologica intraoperatoria nel percorso ERAS: dal protocollo alla pratica clinica D. Caliendo
Ottimizzazione preoperatoria del paziente chirurgico E. Trapani

Discussione

Discussant:

G. Bernaudo, U. Colella, M. D'Amico, E. Di Caterino, G. Di Donna, S. Esposito, E. Faraone, A. Fiorillo, C. lacono,
A.Lanna, L. Lombardi, G. Manfredi, P. Miele, C. Nappo, R. Parisi, F. Pierro, S. Testa
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