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L'occasione di rivederci anche quest'anno sara momento di confronto per riflettere
non solo sugli aspetti clinici, percorsi diagnostici terapeutici e co-morbidita dell'lpertrofia
Prostatica Benigna (IPB), Lower Urinary Tract Symptoms (LUTS) e Disfunzione Erettile (DE)
ma, anche, sugli aspetti organizzativi che investono i reparti di urologia in area vasta e
nell'intensita di cura.

La letteratura scientifica fornisce continuamente lavori di grande interesse sulle patologie
urologiche e sui disturbi sessuali maschili, e in particolare vari recenti articoli testimoniano
i notevoli sviluppi delle conoscenze scientifiche per quanto riguarda l'lpertrofia Prostatica
Benigna (IPB) e la Disfunzione Erettile (DE). E' stato ad esempio dimostrato come sia l'IPB
che la DE siano patologie frequenti e di sovente concomitanti, ed e stato sottolineato come
si possa riscontrare un significativo impatto negativo sulla qualita della vita dei pazienti
che sono affetti da tali patologie, spesso in comorbidita.

| continui progressi delle conoscenze scientifiche sul profilo epidemiologico e sull'impatto
sulla qualita della vita dell'IPB e della DE, anche in comorbidita, richiedono un costante
aggiornamento per il Medico su queste tematiche. Inoltre in virtl dei cambiamenti nella
struttura sanitaria in macro ASL, e necessario un aggiornamento nella gestione clinica e
manageriale del paziente nella nuova organizzazione.

I150% negliuomini dieta compresatra 51-60 annisoffre dilpertrofia Prostatica Benigna (IPB),
percentuale che arriva al 90% per quelli di eta compresa tra 81-90 anni. In Europa si stima
che siano ben 30 milioni gli uomini affetti dai sintomi dell'IPB, la cui prevalenza di sintomi
moderati varia dal 14 al 30%. Negli Stati Uniti U'IPB e la quarta malattia pit comunemente
diagnosticata tra gli uomini di eta superiore ai 50 anni dopo le malattie cardiovascolari,
liperlipidemia, lipertensione e il diabete di tipo 2." (Fonte: Societa ltaliana di Urologia) Gia
questi dati indicano quanto sia importante affrontare il tema dell'lpertrofia Prostatica
Benigna in modo condiviso al fine di evitare che, da una sintomatologia inizialmente
fastidiosa, ma gia con un impatto negativo sulle relazioni personali (interferenze con le
attivita quotidiane, il sonno e la coppia, disfunzioni sessuali, salute fisica e mentale ) si
possa passare a una potenziale progressione dell'IPB con effetti ancora pit sfavorevoli
sulla qualita della vita a causa del peggioramento dei sintomi fino all'intervento chirurgico
con le nuove tecnologie.
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08.30-09.00 Registrazione dei partecipanti

09.00-09.15 Saluto delle autorita:
- Presidente Ordine Medici Lucca
- Direttore Presidio Ospedaliero Lucca
- Direttore Sanitario USL Toscana Nordovest

09.15-09.30 Introduzione e planning del convegno
Giorgio Santelli
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Moderatori: Massimo Cecchi, Michela Maielli
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Ospedali riorganizzati per intensita di cura: cosa cambia
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Giorgio Santelli
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nel dipartimento chirurgico e nel blocco operatorio
Luciana Traballoni

Il SESSIONE: LASER E IPB
Moderatori: Marco Carini, Giuseppe Morgia

Percorso diagnostico e terapeutico dell'IPB
Stefano Figlioli

Terapia chirurgica dell'IPB: come e quando?
Francesco Francesca

Nuove tecniche in alternativa alla TURP: HOLEP
Franco Blefari

Nuove tecniche in alternativa alla TURP: GREENLIGHT
Giorgio Santelli

ILdolore chirurgico post-operatorio
Ferdinando Cellai

Discussione sui temi precedenti
Giorgio Santelli
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