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della societa del terzo millennio
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3 =" > .| FAENZzA 06-07 OTTOBRE 2006  Giuseppe Francesco Stefanini
Museo Inter le delle Ceramich Edoardo Dalmonte
PROGRAMMA S C
VENERDI 06 OTTOBRE 2006 SABATO 07 OTTOBRE 2006
13.45 Apertura dei Lavori 08.45 SESSIONE N. 3
G. Puddu (Bologna), T.D. Voci (Torino) Apparato Osteoarticolare
Moderatore: E. Dalmonte (Faenza)
14.00 SESSIONE N. 1 Metabolismo dell’
Apparato Cardiovascolare etabolismo dellosso
Vod 1D, Voci (Tori ed osteoporosi in eta senile
oderatore: T.D. Voci (Torino) C. Frondini (Bologna)
Lo Scompenso Cardiaco cronico: Fratture di femore in eta senile:
attualita e nuove prospettive terapeutiche epidemia del terzo millennio?
C. Borghi (Bologna) R. Manopulo (Bologna)
Lipercolesterolemia in eta avanzata: | farmaci antinfiammatori nella terza eta
N. Malavolta (Bologna)
trattare o non trattare? Attivita fisi di hi t
. ivita fisica ed invecchiamento
A. Gaddi (Bol
addi (Bologna) R. lovine (S. Giovanni in Persiceto - BO)
Terapia antiipertensiva segue TAVOLA ROTONDA INTERATTIVA
e disfunzione endoteliale nell’anziano Le cadute dell’anziano: come prevenirle?
P. Puddu (Bologna) con la partecipazione di D. Zocchi
Profilassi e terapia 10.45 Break
delle complicanze vascolari diabetiche
S. Coccheri (Bologna) 11.00 SESSIONE N. 4
segue TAVOLA ROTONDA INTERATTIVA Apparato Neurologico
Il vasculopatico anziano: Moderatore: A. Salsi (Bologna), N. Cotroneo (Torino)
problemi pratici di trattamento Disturbi del sonno nella terza eta
con la partecipazione di L. Bagnoli F. Cirignotta (Bologna)
Il Paziente demente agitato: quale trattamento?
16.00 Break G. Savorani (Bologna)
Neurolettici tipici ed atipici:
16.30 SESSIONE N. 2 una d!atrlba non sopita
. D. Cucinotta (Bologna)
Apparato Gastroenterico . o
Moderatore: G.F. Stefanini (Faenza) | Parkinsonismi nell’anziano
A T. Sacquegna (Bologna), A.S. Gabellini (Bologna)
Malattia da reflusso gastroesofageo segue TAVOLA ROTONDA INTERATTIVA
D. Festi (Bologna) Quando porre la diagnosi di demenza?
. . | ipazi i A i
Malattia diverticolare del colon con la partecipazione di A. Serio
T. Casetti (Ravenna) 13.00 Colazione di lavoro (compresa visita guidata al Museo)
Epatite C nell’anziano
M. Zoli (Bologna) 15.00 SEMINARIO
La comorbilita nell’anziano:
Cancro' golon-retto epidemiologia e caratteristiche cliniche
G. Poggioli (Bologna) Moderatore: D. Cucinotta (Bologna)
segue TAVOLA ROTONDA INTERATTIVA D|soussgnt: F. Anzivino (Ferrara) .
i e . R. Nardi (Bazzano - BO), R. Canestrari (Bologna),
Uso ed abuso degli inibitori i
di toni R. Manopulo (Bologna), T.D. Voci (Torino),
1 pompa protonica G. Checchia (Bologna), D. Zocchi (Bologna)
con la partecipazione di M. Salera
17.00 Chiusura dei lavori
18.30 Chiusura prima giornata di lavori G. Puddu (Bologna), T.D. Voci (Torino)
SCHEDA DI ISCRIZIONE 1° CONGRESSO REGIONALE A.C.S.A. ONLUS EMILIA-ROMAGNA
QUOTE DI ISCRIZIONE (IVA inclusa) Entro il 30/06 Dopo il 30/06
Soci A.C.S.A. (in regola con la guota annuale 2006) D €120 D € 150
Non soci [] € 160 [] €200

PARTECIPAZIONE AL CONGRESSO

La presente scheda, debitamente compilata in ogni suo campo, dovra pervenire alla Segreteria Organizzativa (via fax, posta prioritaria o e-mail),
accompagnata obbligatoriamente dal pagamento della quota di iscrizione. Non saranno accettate schede incomplete o senza contestuale
pagamento. Verranno prese in considerazione le prime 100 richieste di iscrizione pervenute. Eventuali richieste successive verranno
completamente rimborsate. | partecipanti aventi diritto riceveranno fattura per I'importo versato.

MODALITA DI PAGAMENTO

Il pagamento, il cui atestato dovra essere esibito contestualmente alla richiesta di iscrizione, potra essere effettuato tramite:

L] assegno circolare o bancario non trasferibile intestato a: OSC Healthcare srl, Via S. Stefano 6, 40125 Bologna.

D bonifico bancario effettuato a favore di OSC Healthcare srl presso CARISBO, Filiale n. 9 Piazza Cavour, c/c 07400025282A,
ABI 06385, CAB 02409, CIN W, specificando il nome e I'indirizzo della/e persona/e che si iscrive/ono e il titolo del Congresso.
Commissioni bancarie a carico del committente. Invio copia della contabile bancaria.

D bonifico sul c/c postale n. 46611281 intestato a OSC Healthcare srl, specificando la causale. Invio copia del bollettino postale.

D carta di credito D MASTERCARD |:| VISA

N. carta di credito

|:| Carta Si

Data di scadenza /

Titolare
Data / / Firma
CANCELLAZIONI

In caso di rinuncia comunicata per iscritto entro il 2 settembre 20086, la quota di iscrizione sara rimborsata con una trattenuta di € 20,00 per spese
amministrative. Non verra effettuato alcun rimborso per rinunce comunicate oltre tale data.

INFORMATIVA Al SENSI DELL’ART.13 D.LGS. 196/03: OSC Healthcare S.r.l. in qualita di titolare la informa che il trattamento dei Suoi dati sara effettuato in accordo alle disposizioni legislative del Codice della
Privacy e degli obblighi di riservatezza ivi previsti. Il trattamento sara effettuato presso la sede di OSC Healthcare S.r.l., con mezzi informatici e cartacei, da personale espressamente autorizzato dal titolare e
mediante I'adozione delle misure minime di sicurezza previste dal disciplinare tecnico (Allegato B). | Suoi dati non saranno diffusi e potranno essere comunicati a terzi solo per quanto previsto dalla legge o
per I'espletamento dei servizi necessari. Inoltre potranno essere utilizzati per I'invio di ulteriore materiale informativo in ambito medico e scientifico. Il consenso a trattare i suoi dati e ad inviarle materiale
scientifico & facoltativo, tuttavia senza il suo espresso consenso non potra partecipare al corso per il quale ha riempito la presente scheda d’iscrizione. In qualunque momento Lei potra esercitare i diritti di
cui all’art.7 del d.lgs. 196/03 contattando il titolare del trattamento OSC Healthcare S.r.l. Via S. Stefano 6, Bologna tel. 051-224232. Letta I'informativa presto il consenso al trattamento dei miei dati e all'invio

di materiale per le finalita di cui sopra.

Firma

Data / /

ATTENZIONE: in assenza di firma non potra essere accettata I'iscrizione
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Con il contributo del (2zwvzn 774z &rwms 7

SEDE DEL CONGRESSO

Museo Internazionale delle Ceramiche
VIA SCALO
MERCI VIA ROMA

Viale Baccarini, 19 - 48018 Faenza (RA) - tel. 0546 697311

COME RAGGIUNGERE LA SEDE
Il Museo Internazionale delle Ceramiche si trova nei pressi del E
centro storico di Faenza

IN AUTO: dall’'uscita dell’Autostrada A14 seguire le indicazioni per
il centro. Superare il cavalcavia e da Piazzale Sercognani svoltare VIA ORIANI
prima a destra in Via IV Novembre, quindi a sinistra in Viale
Baccarini

IN TRENO: la sede congressuale e raggiungibile in pochi minuti a VIA IV NOVEMBRE
piedi dalla stazione. Dall’'uscita della stazione procedere in Viale PZZALE SERCOGNANI
Baccarini per circa 500 metri.

: MUSEO
QUOTE DI ISCRIZIONE (IVA inclusa;
( Entro il 30)06 Dopo il 30/06 é’é{fﬂéﬂm‘(\h@ P
Soci A.C.S.A.* €120 € 150
Non soci € 160 € 200
* in regola con la quota annuale 2006 Geriatria. Il numero dei crediti verra reso noto ai partecipanti non

La partecipazione al Congresso & subordinata al pagamento della  2PP€na assegnato.

quota di iscrizione. Considerata la limitata disponibilita verranno  SEGRETERIA SCIENTIFICA

accettate le prime 100 richieste. Dott. Giovanni Puddu

Nell'iscrizione sono compresi: ingresso ai lavori scientifici, mate-  pejegato Regionale A.C.S.A. ONLUS Emilia-Romagna
riale didattico, 2 coffee break e 1 colazione di lavoro. giovapu@libero.it

La quota di iscrizione non comprende alcun pernottamento in
hotel. Per informazioni sulle strutture alberghiere convenzionate,
contattare la Segreteria Organizzativa.

ACCREDITAMENTO ECM

Verra inoltrata al Ministero della Salute la richiesta di accredita- SEGRETERIA ORGANIZZATIVA

mento dell’evento nell’ambito del programma formativo di g OSC Healthcare srl

Educazione Continua in Medicina per la figura professionale del Via S. Stefano, 6 - 40125 Bologna

MEDICO CHIRURGO specialista in Gastroenterologia, Tel. 051 224232 - Fax 051 226855
Cardiologia, Neurologia, Medicina Interna, Medicina Generale e info@oscbologna.com - www.oscbologna.com

Dott. Roberto Manopulo
Vice Delegato Regionale A.C.S.A. ONLUS Emilia-Romagna

manopulo@alice.it
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