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Razionale

Numerose patologie sono in grado di scatenare vertigini o di
provocare instabilita. Per questo motivo la diagnosi differenziale &
spesso complessa e richiede competenze specifiche acquisite con
l'esperienza clinica e l'aggiornamento teorico. Lo sviluppo
tecnologico ha fornito importanti mezzi diagnostici, specie nel
campo dell'indagine strumentale dell'apparato uditivo e di quello
vestibolare, ma i relativi tempi d'accesso ed i costi non consentono
in genere di ricorrervi in tutti i casi e, soprattutto, tempestivamente.
Nell'ultimo decennio si e pertanto sviluppata notevolmente la
semeiotica clinica non strumentale, la cosiddetta bedside
examination, che ha ormai raggiunto elevati livelli di sensibilita e
specificita diagnostica. Grazie ad una nutrita serie di test di
relativamente facile esecuzione la bedside examination consente di
valutare praticamente tutta la funzionalita vestibolare sia in fase
acuta che nelle forme croniche e ricorrenti. Richiede pero
esperienza specifica ed una strategia in grado di cogliere tutti i
segni di disfunzione. Lo stesso livello di esperienza & necessario
per decidere la miglior strategia terapeutica che miri non solo alla
risoluzione dei sintomi ma anche all'eliminazione della causa, al
contrasto del meccanismo patogenetico e a favorire i fisiologici
meccanismi di adattamento e di compenso funzionale. Questi
problemi sono ancora piu marcati nel caso del soggetto anziano, in
cui i disturbi sono particolarmente frequenti e  spesso
multifattoriali, la collaborazione ai test diagnostici puo essere
limitata e che in genere & gia oggetto di una politerapia con la quale
occorre non entrare in contrasto. Per questi motivi risulta
particolarmente utile un corso teorico-pratico in cui vi sia la
possibilita di affrontare e discutere in modo interattivo i diversi
quadri patologici dell'equilibrio della terza eta e le relative strategie
diagnostiche e terapeutiche. Grazie ad un approccio
multidisciplinare, questo tipo di corso consente di sviluppare una
buona esperienza clinica anche a chi non si e dedicato
specificamente a questo tipo di patologie. Se ne puo giovare in
particolare lo specialista ambulatoriale che non puo avvalersi di
strumentari complessi e costosi ma che spesso deve comunque
affrontare per primo e correttamente i problemi di diagnosi
differenziale e di strategia terapeutica.

Obiettivo formativo

Applicazione nella pratica quotidiana dei principi e delle procedure
dell'Evidence Based Practice (EBM - EBN - EBP).

9 giugno

13.00-14.00

14.00-14.45

14.45-15.30

15.30-16.30

16.30-18.00

18.00-18.30

10 giugno

08.30-10.00

10.00-11.15

11.15-12.30

12.30-13.00

Welcome Lunch
1 SESSIONE

Fisiopatologia e semeiotica vestibolare

Moderatore: G. Gelmini

La funzione e le disfunzioni
dell’equilibrio
G. Guidetti

Anamnesi delle vestibolopatie

A.P. Casani

Bed Side Examination vestibolare:

oculomotilita
A.P. Casani, G. Guidetti

Bed Side Examination vestibolare:

postura e marcia
A.P. Casani, G. Guidetti

Discussione

2 SESSIONE

Strategia terapeutica delle
vestibolopatie

Moderatore: G. Gelmini

Le principali vestibolopatie
dell’anziano
A.P. Casani

Meccanismi di adattamento
alla vestibolopatia e relativa
strategia terapeutica

G. Guidetti

Rieducazione vestibolare
R. Guidetti

Discussione

13.00-14.00

14.00-14.45

14.45-15.30

15.30-16.15

16.15-17.00

17.00-18.00

11 giugno

09.00-12.30

12.30-13.15

13.15-13.45

13.45-14.45

Lunch buffet

3 SESSIONE

Strategia terapeutica delle
patologie extra-vestibolari
Moderatore: G. Gelmini

Esame neurologico dell’anziano
F. Lauretani

Sindromi extra-vestibolari
dell’'anziano
M.G. Maggio

Interazioni farmacologiche
nell'anziano
P. Gareri

Strategia terapeutica nell'anziano
P. Gareri

Discussione

4 SESSIONE
Simulazioni dei quadri clinici
Moderatore: G. Gelmini

Discussione collegiale sui

problemi clinici emersi

A.P. Casani, P. Gareri, G. Guidetti,
R. Guidetti, F. Lauretani, M. Maggio

Conclusioni
A.P. Casani, P. Gareri, G. Guidetti,
R. Guidetti, F. Lauretani, M.G. Maggio

Valutazione dell'apprendimento

Lunch buffet di chiusura




