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PROGRAMMA

Giorno 1 – 12 dicembre 2024

09:00-09:30 	 Saluti e presentazione corso
	 09:00-09:10 	 Saluti presidenti - L. Schips e C. Fiori
	 09:10-09:15 	 Saluti direttrice DSMOB - M. Di Nicola
	 09:15-09:20 	 Saluti Rettore Università “G. d’Annunzio” di Chieti e Pescara - L. Stuppia
	 09:20-9:25 	 Saluti Direttore Generale ASL Lanciano Vasto Chieti - T. Schael
	 9:25-9:30 	 Saluto della SIU - G. Carrieri
9:30-11:00 	 Set up del paziente candidato a RARC 
	 Moderatori: E. Mearini, S. Perdonà, F. Soria, B. Di Pasquale, N. M. Buffi	
	 9:30-9:45 	 NMIBC rapidamente progressivo: oltre il BCG - M. Poggio
	 9:45-10:00 	 Nuovi biomarker per la gestione del paziente candidato a RARC - G. Mantica
	 10:00-10:15	 Il ruolo dell’anatomopatologo nel guidare il timing chirurgico - A. Cimadamore
	 10:15-10:30 	 Trattamenti neoadiuvanti nel ca muscolo invasivo della vescica – V. Mollica
	 10:30-10:45 	 Ottimizzazione dello stato del paziente candidato a cistectomia radicale – S. Maggiore
	 10:45-11:00	 Discussione
11.00-13.00 	 Robotic radical cistectomy 
	 Operatore: A. Antonelli 
	 Young provokers: M. Moschini, F. Piramide,
	 Expert Provokers: G. Carrieri; A. Minervini
13:00-14:00 	 Pausa pranzo
14.00-16.15 	 5 semi-live surgery 
	 Young provokers: A. Mari; R. Bertolo, 
	 Expert provokers: S. Serni, L. Cormio
	 14.00-14.20	 Cistectomia per ragioni non oncologiche - V. Phé
	 14.20-14.40	 Cistectomia sexual-sparing donna – S. Albisinni
	 14.40-15.00	 Cistectomia nerve-sparing nell’uomo – R. Schiavina
	 15.00-15:20	 Cistectomia con Hugo RAS – A. Civitella
	 15:20-15:40	 Single-port radical cystectomy – S. Crivellaro
	 15:40-16:00	 Discussione 
Coffee break

16:15-17:15	 Prospettive future per la chirurgia robotica vescicale 
	 Moderatori: M. Marchioni, C. Fiori
	 16:15-16:30	 Il trapianto di vescica – G. Cacciamani
	 16:30-16:45	 Structured Training Curriculum for Robot-assisted Radical Cystectomy – P. Dell’Oglio
	 16:45-17:00	 Planning pre-operatorio: realtà virtuale, 3D e metaverso – D. Amparore
	 17:00-17:15	 Discussione
17:15-18:00	 Ileal conduit vs. neobladder 
	 Moderatori: L. Cindolo, P. Ditonno, S. D. Pandolfo
	 17:15-17:30	 Pro Ileal conduit – G. Ludovico
	 17:30-17:45	 Pro robotic neobladder – F. Turri
	 17:45-18:00	 Discussione
18:00-18:15	 Lettura magistrale: RARC state of the art - P. Wiklund
18:15-18:45	 Oltre la cistectomia radicale 
	 Moderatori: R. Renzetti, M. Marchioni
	 18:15-18:25	 La terapia sistemica nel carcinoma della prostata – M. De Tursi
	 18:25-18:35	 La terapia sistemica nel carcinoma renale – V. Mollica
	 18:35-18:45	 Il ruolo della fitoterapia nelle terapie urologiche – F. Berardinelli

Giorno 2 – 13 dicembre 2024

08.00-08:30	 Cistectomia radicale: il punto di vista del paziente 
	 Roundatable: E. Fiorini (PaLiNUro), A. Carbone, L. Schips, R. Damiano, G. Surico
08.30-10:00	 NEOBLADDER techniques – prerecorded session 
	 Young provokers: F. Piramide, P. Dell’Oglio; 
	 Expert provokers: G. Ludovico, F. Narcisi
	 8:30-8:45	 Studer technique – E. Lambert 
	 8:45-9:00	 W-shape (Hautmann) technique – V. Phè
	 9:00-9:15	 Florin neobladder – F. Di Maida
	 9:15-9:30	 Shell technique – A. Mistretta
	 9:30-9:45	 Padua Ileal bladder technique – F. Dal Moro
	 9:45-10:00	 Discussione
10:00-12:00: 	 NEOBLADDER techniques – live surgery session 
	 Young provokers: F. Turri, S. Puliatti; 
	 Expert provokers: F. Uricchio, O. De Cobelli
	 From OR: Bordeaux technique (Y modified) – F. Annino
	 Re- Live Surgery: tecniche di ricostruzione a confronto – F. Porpiglia
12:00-13:00: 	 Complex cases and postoperative care del paziente sottoposto a RARC + neobladder 
	 Moderatori: R. Damiano, E. De Lorenzis
	 12:00-12:15: How to manage intraoperative nightmares – G. Tuderti
	 12:15-12:30: ERAS protocol to maximize patient recovery after surgery – G. Gandaglia
	 12:30-12:45: Ruolo del gruppo multidisciplinare nella gestione post-cistectomia – R. Campi
	 12:45-13:00: studio dei profili funzionali per la rieducazione minzionale - A. Rivetti
	 13:00-13:15: gestione endourologica delle complicanze tardive – M. Talso
	 13:15-13:30: Discussione
13:30-14:00: 	 CHIUSURA DEL CORSO E QUESTIONARIO ECM
14:00-14:30: 	 LIGHT LUNCH

RAZIONALE
Tra le più frequenti patologie neoplastiche vi sono 
quelle dell’apparato urinario e genitale maschile. 
I tumori di interesse urologico non si limitano alla 
prostata, ma includono il rene, la vescica, i testicoli; 
giusto per citare i più frequenti. 
Negli ultimi anni si è sviluppato sempre più un 
approccio multidisciplinare alle patologie oncologiche, 
che ha coinvolto anche i tumori della vescica oltre al 
classico tumore prostatico. Lo sviluppo e l’introduzione 
di nuove metodiche diagnostiche, lo sviluppo di nuovi 
approcci radioterapici, l’introduzione dei nuovi robot  

chirurgici e di nuove terapie sistemiche impone quindi 
l’adozione di un approccio multidisciplinare anche 
nei pazienti affetti da tumori muscolo-invasivi della 
vescica. Nuove tecnologie stanno mutando e rendendo 
sempre più veloce il processo di guarigione, basti 
pensare, che dal Cielo aperto di 20 anni fa siamo 
arrivati alle tecnologie Single Port in Robotica di oggi. 
La Masterclass si propone di comparare tecniche, 
dibattendone tra specialisti italiani e stranieri, 
le peculiarità per rendere la medicina sempre più 
sartoriale e basata sulle esigenze del singolo paziente.


