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VENERDI 2

8.30

9.00

9.30

9.50

10.10

10.30

10.50
11.00

SALUTI, APERTURA DEI LAVORI

Dr. Nicola Petruzzi
Presidente Policlinico Abano Terme

Prof. Gaetano Crepaldi
Presidente del Comitato Scientifico,
Fondazione Leonardo

Lectio Magistralis
Moderatori: E. Bonora, A. Volpe

Charcot foot — past, present
and future.
M. Edmonds

EPIDEMIOLOGIA E DIAGNOSI
Moderatori: A. Bruno, C. Vermigli

Epidemiologia del piede di Charcot:
la realta italiana.
R. Anichini

What is new in the pathogenesis
of Charcot foot?
N. Petrova

La diagnosi di laboratorio e
strumentale del piede di Charcot.
D. Pitocco

Diagnosi differenziale Charcot/
Osteomielite: neverending story?
E. Brocco

Discussione

Pausa Caffe

11.40

12.00

12.20

12.40
12.50

Il cuore nel paziente diabetico: aspetti
metabolici e conseguenze funzionali.
C. Bilato

La gestione del paziente diabetico
complicato nel controllo del rischio
cardiovascolare: il ruolo delle statine.
R. Bellu

La gestione del compenso glicometabolico:
mantenere la “buona glicemia” aiuta a
prevenire e guarire il piede diabetico?

S. Ninkovic

Discussione

Pausa Pranzo

13.00

Lunch Practical Meeting: Casi Clinici
Coordinatori: M. Bruseghin, M. Marin

V. La Rocca, B. Macchi, M. Pinfi, D. Silvestri
Trattamento della fase acuta con sistemi di
immobilizzazione fissi e rimovibili (durata 30)

Gestione podologica del piede postchirurgico (durata 30)

15.30

15.50

16.10

16.30
16.45

Trattamento endovascolare del piede di
Charcot ischemico: la nostra esperienza.
M. Palena

Il ruolo del chirurgo vascolare nell “era
del trattamento endovascolare”:
tromboendoarteriectomie,

by-pass e trattamento combinato.

A. Previato Schiesari

Piede di Charcot post-rivascolarizzazione.
Mito o realta.

G. Scavone

Discussione

Pausa Caffe

11.20

COMORBIDITA NEL SOGGETTO
CON PIEDE DI CHARCOT
Moderatori: A. Avogaro, E. Brocco

Insufficienza renale e piede diabetico:
coincidenza di complicanze

o sindrome?

L. Uccioli

14.00

14.30

14.50

15.10

Lectio Magistralis
Moderatori: R. Ferraresi, M. Manzi

Ischemic foot lesions in diabetics: do we
have predictive factors for endotreatment?
0. lida

ARTERIOPATIA PERIFERICA
NEL PIEDE DI CHARCOT
Moderatori: M. Manzi, L. Uccioli

Alterata capacita rigenerativa vascolare:
perché il diabetico & un arteriopatico
piu difficile.

G. P. Fadini

La malattia dei piccoli vasi del piede.
R. Ferraresi

Tecniche e strategie del trattamento

endovascolare del piede di Charcot ischemico.

M. Manzi

17.00

17.30

17.50

18.10

18.30

Lectio Magistralis
Moderatori: E. Brocco, C. M. Caravaggi
La terapia antibiotica dell’osteomielite:

stato dell’arte e prospettive.
M. Bassetti

GESTIONE NON CHIRURGICA
DEL PIEDE DI CHARCOT
Moderatori: E. Brocco, R. Da Ros

La medicazione in fase di infezione e in fase
ricostruttiva: differenti approcci per differenti
lesioni.

V. Stoico

Il ruolo della terapia a pressione negativa
nella gestione delle ferite chirurgiche aperte.
R. Da Ros

E dopo? Ruolo delle calzature e delle ortesi
plantari nel piede di Charcot postacuto e
postchirurgico.

C. Whisstock

Discussione

S ABATO 3

9.00

9.20

9.40

10.00

10.20
10.40

CHIRURGIA DEL PIEDE DI
CHARCOT: LO STATO DELL'ARTE

Moderatori: E. Brocco, F. Ceccarelli

La gestione perioperatoria, la scelta
dell’'approccio anestesiologico e la
gestione del dolore nel soggetto con
piede diabetico.

G. Davia

Trattamento delle deformita del piede
diabetico in fase preulcerativa: ruolo
della chirurgia preventiva.

B. Magnan

Charcot infetto di avampiede:
amputare o conservare?
C. M. Caravaggi

Instabilita charcotica di retropiede
e caviglia: ai confini del salvabile.
A. Volpe

Discussione

Pausa Caffe

11.00

WORKSHOP

DIABETIC FOOT ORTHOTICS TRIAGE: la
prescrizione dell’ortesi per fase di rischio
Casi Clinici

12.00

12.20

12.40

13.00

CHIRURGIA DEL PIEDE
DI CHARCOT: APPROCCI
COMPLEMENTARI

Moderatori: C. M. Caravaggi, A. Volpe

Tecniche chirurgiche mini-invasive
(MIS) nel piede di Charcot: il futuro?
V. Deanesi

La ricostruzione dei tessuti molli
nel piede di Charcot infetto.

M. Bruti

“E se provassimo a ... ?” Tecnologia
e fantasia al servizio del chirurgo.

E. Brocco

Discussione - ECM - Chiusura Evento



