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OBIETTIVI

Grandangolo in Ematologia si ripropone
agli ematologi e agli oncologi Italiani per
fornire in modo chiaro e sintetico lo stato
dell’arte della evidence-based medicine, integrato
con quanto di nuovo sia stato prodotto
nell’ultimo anno.

Anche questa edizione tocchera le tematiche
emato-oncologiche pitiimportantiefrequenti,
con sessioni specifiche che dovranno af-
frontare gli argomenti “pit caldi” in
campo ematologico, focalizzandosi sulle
novita del 2016 e su quanto queste novita
abbiano influenzato la gestione del paziente
nella “real life”.

Verra mantenuta la presentazione da parte
di giovani ricercatori di due paper pubblicati
nell’ultimo anno su riviste ad alto impact
factor, uno su ricerca traslazionale e uno su
ricerca clinica.

Si conferma la formula interattiva delle
presentazioni che nelle edizioni precedenti
ha permesso un vivace dibattito fra relatori
e partecipanti, rendendo estremamente
interessante la discussione.

Anche quest’anno lo scopo di Grandangolo
in Ematologia 2016 e di permettere a quanti
parteciperanno di integrare le proprie
conoscenze con una visione pratica ed
aggiornata sull’approccio standard in
ematologia.

RIVOLTO A

Medici specialisti e specializzandi in emato-
logia, oncologia, radioterapia e medicina
interna.

ECM

Sulla base del regolamento applicativo
approvato dalla CNFC, Accademia Nazio-
nale di Medicina (provider n. 31), assegna
alla presente attivita ECM (31-163651):
7,0 crediti formativi.

Levento e rivolto a Medici specialisti nelle dis-
cipline: Ematologia, Oncologia, Radioterapia
e Medicina interna.

Non sara possibile erogare crediti per discipline
non previste.

L'attestazione dei crediti ottenuti & subor-

dinata a:

- partecipazione all’intera durata dei lavori

- compilazione della scheda di valutazione
dell’evento

- superamento della prova di apprendimento
(questionario, almeno 75% risposte esatte)

Si rammenta al partecipante che il limite
massimo dei crediti formativi ricondotti al
triennio di riferimento 2014-2016 acquisibili
mediante invito da sponsor e di 1/3.




PROGRAMMA
LUNEDI, 14 NOVEMBRE

8.30

9.45

10.00

10.20

10.40

11.00

11.20

11.40

12.00

12.20

Welcome coffee

Introduzione
Armando Santoro

LEUCEMIA ACUTA
LINFOBLASTICA
Moderatore: Giovanni Pizzolo

Highlights nelle LAL
Giuseppe Rossi

Hot topics
Terapia chemo-free nelle LAL
Renato Bassan

Perché sono ottimista?
Prospettive nella LAL
Felicetto Ferrara

Discussione

LEUCEMIA ACUTA
MIELOBLASTICA
Moderatore: Alessandro Rambaldi

Highlights nelle LAM
Adriano Venditti

Focus
Terapia mutation-driven nella LAM
Francesco Lo Coco

Hot topics
Immunoterapia nelle leucemie acute
Andrea Biondi

Discussione

-

12.40

13.00

14.00

14.20

14.40

15.00

15.20

15.40

B

Paper selezionato su ricerca
traslazionale

Exome sequencing reveals recurrent
germ line variants in patients with
familial Waldenstrom macroglobulinemia
(Blood. 2016 May 26;127(21):2598-606)
Discussant: Pier Giuseppe Pelicci
Relatore: Aldo M. Roccaro

Pausa pranzo

LEUCEMIA LINFATICA CRONICA
Moderatore: Gianluca Gaidano

Highlights
Paolo Ghia

Focus

Quali i vantaggi di una terapia
chemo-free?

Robin Foa

How to treat
“Hairy cell leukemia”
Enrico Tiacci

Discussione

TRAPIANTO DI MIDOLLO OSSEO
Moderatore: Franco Aversa

Trapianto aploidentico nei linfomi
Luca Castagna

Trapianto allogenico nelle LAM
refrattarie
Fabio Ciceri
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16.00

16.20

16.40

17.00

17.20

17.40

17.50

18.00

Trapianto allogenico nella mielofibrosi
Francesca Patriarca

Discussione
Pausa caffé

MIELODISPLASIE
E MIELOPROLIFERATIVE
Moderatore: Mario Cazzola

Highlights su LMC
Massimo Breccia

Highlights su mielodisplasie
Matteo G. Della Porta

Discussione
Quiz Ematologicamente...

Chiusura lavori

MARTEDI, 15 NOVEMBRE

8.30

8.50

9.10

9.30

9.50

10.10

10.30

10.50

11.10

LINFOMI INDOLENTI
Moderatore: Emanuele Angelucci

Highlights nei linfomi a basso grado
Antonella Anastasia

Hot topics
I nuovi farmaci: come usarli?
Stefano Luminari

Focus

Linfomi indolenti ed epatite:
cosa c’é di nuovo?

Luca Arcaini

How to treat
La malattia di Waldenstrom
Alessandra Tedeschi

Discussione
Pausa caffe

PATOLOGIE PLASMACELLULARI
Moderatore: Paolo Corradini

Highlights nel mieloma multiplo
Michele Cavo

Perché sono ottimista?
Prospettive nel mieloma multiplo
Mario Boccadoro

Case report
“Blastic plasmocytoid dendritic
cell neoplasm”: una forma rara
di leucemia
Silvia Ferrari

e



11.25

11.45

12.05

12.25

12.40

13.00

13.10

14.00

14.20

Discussione

GESTIONE DEI PAZIENTI
EMATO-ONCOLOGICI
Moderatore: Francesco Merli

Hot topics

Linee guida sui pazienti
con comorbidita
Michele Spina

Focus
Follow-up dei linfomi: quale modello?
Armando Santoro

Discussione

Paper selezionato su ricerca clinica
Validation of the CLL-IPI and
comparison with the MDACC
prognostic index: analysis of 1364
newly diagnosed patients

(Blood 2016 Aug 22)

Discussant: Enrica Morra
Relatore: Massimo Gentile

Quiz Ematologicamente...
Pausa pranzo

LINFOMI DI HODGKIN
Moderatore: Antonello Pinto

Highlights

Chiara Rusconi

Focus

PET2 +vi: quale terapia alla luce
dei nuovi dati?

Luigi Rigacci

14.40

15.00

15.20

15.40

16.00

16.20

16.40

17.00

17.20

17.30

Hot topics
Limmunoterapia: una realta
terapeutica?

Carmelo Carlo-Stella

Discussione
Pausa caffe

LINFOMI AGGRESSIVI
Moderatore: Umberto Vitolo

Highlights

Monica Balzarotti

Focus

Linfomi primitivi del mediastino
e della “gray zone”

Maurizio Martelli

How to treat

Il linfoma mantellare nell’era
dei nuovi farmaci

Carlo Visco

Hot topics
I nuovi farmaci nei linfomi aggressivi
Pierluigi Zinzani

Discussione
Premiazione quiz Ematologicamente...

Conclusioni e Questionario di
valutazione dell’apprendimento

“
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DIRETTORE

Armando Santoro

Humanitas Cancer Center

IRCCS Istituto Clinico Humanitas
Humanitas University

Rozzano (MI)

CO-DIRETTORI

Paolo Corradini

S.C. Ematologia e Trapianto di Midollo
Osseo

Fondazione IRCCS Istituto Nazionale
Tumori

Universita degli Studi

Milano

Maurizio Martelli

Dipartimento di Biotecnologie Cellulari
ed Ematologia

Sezione di Ematologia

Sapienza Universita

Roma

Giuseppe Rossi

S.C. Ematologia

Dipartimento di Oncologia Clinica
ASST Spedali Civili

Brescia

RELATORI E MODERATORI

Antonella Anastasia - Brescia
Emanuele Angelucci - Genova
Luca Arcaini - Pavia

Franco Aversa - Parma

Monica Balzarotti - Rozzano (MI)
Renato Bassan - Venezia Mestre
Andrea Biondi - Monza

Mario Boccadoro - Torino
Massimo Breccia - Roma
Carmelo Carlo-Stella - Rozzano (M)
Luca Castagna - Rozzano (M)
Michele Cavo - Bologna

Mario Cazzola - Pavia

Fabio Ciceri - Milano

Matteo Della Porta - Rozzano (M)
Felicetto Ferrara - Napoli

Silvia Ferrari - Milano

Robin Foa - Roma

Massimo Gentile - Cosenza
Gianluca Gaidano - Novara
Paolo P. Ghia - Milano
Francesco Lo Coco - Roma
Stefano Luminari - Modena
Francesco Merli - Reggio Emilia
Enrica Morra - Milano
Francesca Patriarca - Udine

Pier Giuseppe Pelicci - Milano
Antonello Pinto - Napoli
Giovanni Pizzolo - Verona
Alessandro Rambaldi - Bergamo
Luigi Rigacci - Firenze

Aldo M. Roccaro - Brescia
Chiara Rusconi - Milano
Michele Spina - Aviano (PN)
Alessandra Tedeschi - Milano
Enrico Tiacci - Perugia

Adriano Venditti - Roma

Carlo Visco - Vicenza

Umberto Vitolo - Torino

Pier Luigi Zinzani - Bologna

NG
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MODALITA DI ISCRIZIONE

Il corso & riservato a un numero limitato di
partecipanti.

Quota di iscrizione: € 250,00. La quota &
esente IVA.

Ai sensi dell’art 54 T.U.I.R. e nei limiti ivi pre-
visti, le spese di partecipazione alla presente
attivita sono deducibili nella determinazione
del reddito di lavoro autonomo.

Periscriversi & necessario inviare a Accademia

Nazionale di Medicina - Via Martin Piaggio

17/6 - 16122 Genova Fax 010 83794260,

entro il 31 ottobre 2016:

- scheda di iscrizione, debitamente compi-
lata, anche nel caso in cui 'iscrizione sia
offerta da uno sponsor

- consenso al trattamento dei dati personali
riportato nel retro della scheda di iscrizione

- attestazione del pagamento effettuato

Il pagamento della quota potra essere
effettuato mediante: assegno bancario
non trasferibile intestato a Accademia
Nazionale di Medicina; bonifico bancario
intestato  Accademia  Nazionale di
Medicina, BANCO POPOLARE - IBAN:
IT11M0503401405000000000966 - SWIFT
(BIC) CODE: BAPPIT22 (specificando nella
causale “Iscrizione del Dott./Dott.ssa al
Corso 16RE2351); carta di credito MasterCard,
Visa, EuroCard (no AMEX).

In alternativa & possibile effettu-
are  liscrizione  on-line  all’indirizzo
http://grandangoloinematologia.accmed.
org facendo comunque seguire copia del
bonifico o i dati della carta di credito al fax
010 83794260.

UNDER
—

Il pagamento dovra comunque pervenire
entro la data di inizio Corso.

Non saranno considerate valide le
domande pervenute senza attestazione
del pagamento e/o scheda incompleta.
Liscrizione sara confermata a mezzo posta
elettronica all’indirizzo mail indicato nella
scheda di iscrizione.

RINUNCE/ANNULLAMENTI

Qualora non venga raggiunto il numero minimo
di iscritti necessario alla realizzazione del
corso, la Segreteria dell’Accademia si riserva
di inviare una comunicazione scritta e il
rimborso totale della quota.

In caso di rinuncia si prega di inviare una
comunicazione scritta alla Segreteria Or-
ganizzativa entro e non oltre dieci giorni
prima della realizzazione del corso.

La quota versata verra restituita con la
detrazione del 30%. Gli annullamenti effet-
tuati dopo tale data non avranno diritto
ad alcun rimborso.

Un’azione sostenibile a favore della formazione

Iscrizione gratuita per i medici UNDER 35 fino a esaurimento posti




SEDE

Hotel Michelangelo
Via Scarlatti, 33
Milano

Indicazioni per raggiungere la sede:

IN TRENO: ’Hotel dista 200 m. dalla Stazione Ferro-
viaria Milano Centrale

IN AUTO: Dalla tangenziale East: prendere I'uscita
per Linate proseguendo per viale Forlanini, seguito
da viale Corsica. A Piazza Emilia, svoltare a destra e
proseguire per Piazzale Loreto. Prendere viale Brian-
za fino all’angolo con via Venini, proseguire per circa
700 metri fino ad arrivare in via Scarlatti.

Dalla tangenziale Ovest: Prendere I'uscita Cormano,
proseguendo per viale Rubicone, seguito da viale Enrico
Fermi. Svoltare a destra in via Murat e proseguire per cir-
ca 600 metri fino all’incrocio con viale Marche. Svoltare
a sinistra, proseguire dritti oltrepassando viale Lunigia-
na e viale Brianza fino all’incrocio con via Venini. Prose-
guire per circa 700 metri fino ad arrivare in via Scarlatti.
IN AEREO: Aeroporto di Milano Linate a circa 15 km.
dalla Stazione Milano Centrale

PROMOSS0 DA

Accademia Nazionale di Medicina
(Ti.i\/) Direttore Generale:
Stefania Ledda
www.accmed.org

Informazioni e iscrizioni
Tel 010 83794244 - Fax 010 83794260
registration@accmed.org

http://grandangoloinematologia.accmed.org

SEGRETERIA ORGANIZZATIVA

Forum Service
Via Martin Piaggio 17/6
16122 Genova

Prenotazioni alberghiere
Tel 010 83794244 - Fax 010 83794261
booking@forumservice. net

CON IL CONTRIBUTO NON CONDIZIONANTE DI

GOLD SPONSOR

AMGEN’

SILVER SPONSOR

uuuuuuuuuuuuuuu

) GILEAD TI7
BRONZE SPONSOR
obbvie iQONE mU@ ) NOVARTIS

@ Oncology

SANDOZ 35" SANOFI GENZYME \J

:

*

= SERVIER ITALIA
creativita nella ricerca




ACC @ MED Scheda di iscrizione 16RE2351

@ GRANDANGOLO IN EMATOLOGIA 2016
SELEZIONE E ANALIS| RAGIONATA DEI PIU RECENTI DATI SCENTIFIC. VI EDIZIONE

Milano, 14-15 novembre 2016 S| PREGA SCRIVERE IN STAMPATELLO

Nome e cognome
Come & venuto a conoscenza del corso:

Usito ANM  Qpostel O mail Qlocandina Qaltro
Invitato da (sponsor)
Codice Fiscale
Luogo e data di nascita
Professione

(specificare: medico, biologo, tecnico lab. ecc)
Ordine/Collegio/Ass.prof.le
Prov. N° iscrizione
Disciplina/Specializzazione
U Libero professionista [ Dipendente [ Convenzionato U Privo di occupazione
Qualifica
Ente di appartenenza

Divisione

Indirizzo ente

Cap Citta

Tel Fax
E-mail

E-mail PEC*

Indirizzo abitazione

Cap Citta

Tel abitazione Cellulare

* preferibile per invio attestati ECM

I campi in grassetto sono obbligatori, I'incompleta o inesatta compilazione (codice fiscale, data di nascita, ecc.)
della scheda di iscrizione potra comportare la mancata assegnazione dei crediti formativi ECM relativi all’evento.

Intestazione fattura
C.F. P. lva
Indirizzo
Cap Citta

Pagamento

Il pagamento della quota di iscrizione, senza il quale la stessa non sara ritenuta confermata, avverra tramite:

U bonifico bancario intestato ACCADEMIA NAZIONALE DI MEDICINA, BANCO POPOLARE - IBAN:
IT11M0503401405000000000966 - SWIFT(BIC) CODE: BAPPIT22 (specificando nella causale “Iscrizione
del Dott./Dott.ssa al Corso 16RE2351) e inviando copia via fax

[ assegno non trasferibile intestato a Accademia Nazionale di Medicina
Carta di credito 1 MasterCard W Visa U EuroCard

Nome intestatario
N° Carta (16 cifre) CWV2 (3 cifre retro carta)
Validita

Firma

R2

75_PGO1 2



Informativa sul trattamento dei vostri dati personali

Ai sensi del D.Lgs 196/2003 “codice in materia di protezione dei dati personali” Ai Partecipanti alle Attivita di Accademia
Nazionale di Medicina

Oggetto dell’informativa

La presente informativa riguarda tutti i Vostri dati personali oggetto di trattamento da parte di Accademia Nazionale di Medicina.
Tali dati sono di natura comune [es. dati anagrafici, dati contabili].

Finalita del trattamento

| Vostri dati personali vengono trattati per le seguenti finalita: (a) fornitura di prodotti /o servizi formativi e per assolvere a
tutti gli obblighi legali, amministrativi e contabili relativi; (b) promozione delle attivita organizzate da Accademia Nazionale di
Medicina.

Modalita del trattamento

Il trattamento dei dati viene effettuato con strumenti e procedure idonei a garantirne la sicurezza e la riservatezza, utilizzando
supporti cartacei e/o attraverso I'ausilio di sistemi elettronici.

Comunicazione e diffusione dei dati

| Vostri dati, salvo quanto nel seguito specificato, non costituiscono oggetto di comunicazione o diffusione all’esterno di
Accademia Nazionale di Medicina.

Per esigenze tecniche e operative connesse al conseguimento delle finalita sopra indicate, alcuni dei Vostri dati potranno essere
comunicati alle seguenti categorie di soggetti: ente poste o altre societa di recapito della corrispondenza, banche ed istituti di
credito, agenzie di servizi, aziende che erogano servizi di manutenzione informatica; altri soggetti, societa o enti nei casi in cui
la comunicazione risulti necessaria per le finalita sopra elencate e nei limiti necessari allo svolgimento del loro incarico; soggetti
che possono accedere ai dati in forza di disposizioni di legge, di regolamento o di normativa comunitaria, nei limiti previsti da
tali norme.

Nel solo caso di attivita accreditate ECM, per lo svolgimento delle procedure ECM, alcuni dei vostri dati saranno comunicati al
Ministero della Salute.

Obbligo o facolta di conferire i dati

Il conferimento e il consenso al trattamento dei vostri dati sono facoltativi, ma necessari per il conseguimento delle finalita di
cui sopra. In particolare, in caso di Vs. mancato conferimento dei dati e/o del consenso per le finalita di cui al punto (a) saremo
impossibilitati a dare corso alla vostra iscrizione e agli adempimenti ad essa connessi, in caso di Vs. mancato conferimento dei
dati e/o del consenso per le finalita di cui al punto (b) Accademia Nazionale di Medicina non potra promuovere presso di voi le
proprie attivita.

Diritti dell’interessato

In ogni momento potrete esercitare i Vostri diritti nei confronti del titolare del trattamento ai sensi dell” Art.7 del D.Lgs. 196/2003,
in particolare: ottenere 'aggiornamento, la rettifica owero I'integrazione dei dati; la cancellazione, la trasformazione in forma
anonima o il blocco dei dati trattati in violazione di legge, compresi quelli di cui non & necessaria la conservazione in relazione agli
scopi per i quali i dati sono stati raccolti o successivamente trattati.

Titolare e responsabili del trattamento

Titolare del trattamento & Accademia Nazionale di Medicina, associazione no profit con sede legale in “Via Martin Piaggio 17,
16122 Genova”, che ha nominato come responsabili soggetti i cui dati sono reperibili presso la sede legale.

Richiesta di consenso al trattamento dei vostri dati personali

Ai sensi del D.Lgs 196/2003 “codice in materia di protezione dei dati personali”

Il sottoscritto [inserire nome e cognome in stampatello]

ricevuta I'informativa di cui all’articolo 13 e preso atto dei diritti di cui all’articolo 7 del Dlgs 196/03, relativamente alle finalita
di cui al punto (a) O presta il consenso U nega il consenso

affincheé i miei dati personali possano essere trattati, nel rispetto della legge sopra richiamata, per gli scopi indicati e affinche gli
stessi possano essere oggetto di comunicazione ai soggetti e per le finalita dichiarate.

Data Firma

di cui al punto (b) W presta il consenso U nega il consenso

affinche i miei dati personali possano essere trattati, nel rispetto della legge sopra richiamata, per gli scopi indicati e affinche gli
stessi possano essere oggetto di comunicazione ai soggetti e per le finalita dichiarate.

Data Firma




