CORSO

DI AGGlORNAMENTO
ONTIN
NEFROLOGlA

DESTINATARI

[l corso e rivolto in particolar modo agli Specialisti
Nefrologi impegnati nella gestione del paziente
nefropatico.

MEetoboLoglA

E’ utilizzata la metodologia interattiva mediante la
discussione e la compilazione di questionari.

OBIEtTTIVI DEL CORSO

* Favorire una migliore gestione clinica del paziente
nefropatico

* Definire percorsi condivisi di diagnosi e terapia in
Nefrologia, Dialisi e Trapianto

* Promuovere nuovi protocolli terapeutici
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NEEROLOGIA

SOCIETA ITALIANA
NEFROLOGIA

SEGRETERIA SCIENTIFICA

Prof. Mario Bonomini

Clinica Nefrologica dell’Universita
Ospedale SS. Annunziata

Tel. 0871 540120 Fax 0871 574736
E-mail: m.bonomini@nephro.unich.it

Dott. Luigi Amoroso

Clinica Nefrologica dell’Universita
Ospedale SS. Annunziata

Tel. 0871 357384

E-mail: lamoroso@unich.it

SEGRETERIA ORGANIZZATIVA

CONGRESSI
Via Flaminia, 134N — 47923 Rimini
Tel. 0541 1830493 — Fax 0541 1795045
E-mail: cvizzini@rivieracongressi.com
WWW.rivieracongressi.com

ENTO

PROVIDER

B.E. Beta Eventi
Provider N. 687
Via B. Buozzi, 3
60131 Ancona
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Universita degli Studi
“G. D’Annunzio”

Chieti - Pescara

Scuola di Specializzazione
in Nefrologia

Direttore: Prof. Mario Bonomini

142 EDIZIONE




CHIET| 2017

W\

ProcraMMA

La Scuola di Specializzazione in Nefrologia dell'Universita
“G. d'Annunzio” di Chieti-Pescara organizza il Corso di Aggiornamento
Continuo in Nefrologia con un duplice scopo: a) ampliare la conoscenza
di base (Scienza) degli specializzandi; b) aggiornare la conoscenza
applicata (pratica) agli specialisti in Nefrologia.

II Corso, della durata complessiva di 12 ore, si compone di conferenze
cliniche su tematiche di Nefrologia, Dialisi e Trapianto tenute da esperti
Relatori Nazionali. Ogni evento ha la durata di tre ore e si articola in tre
sessioni: a) presentazione della tematica clinica da parte del relatore;
b) discussione con i partecipanti in seduta plenaria; c) compilazione da
parte dei partecipanti di un apposito questionario (quiz con risposte
multiple). Viene compilato da parte dei partecipanti anche un secondo
questionario, finalizzato a ricevere informazioni circa la qualita della
formazione e possibili suggerimenti atti a migliorare I'organizzazione
dei prossimi corsi.

II Corso ha ottenuto 12 Crediti per I'anno 2017.

Per |'acquisizione dei crediti ECM ¢ richiesta la partecipazione a tutte
le Conferenze del Corso. L'iscrizione e gratuita.

I Corso si svolge il giovedi nelle ore pomeridiane (inizio ore 15,30) per
dare a tutti la possibilita di poterlo frequentare ed e diretto in modo
precipuo all'aggiornamento continuo professionale, come richiesto dal
Ministero della Salute.

INFORMAZIONI GENERALI

RELATORI E CONFERENZE NEFROLOGICHE
Ore 15.30-18.30

GIOVEDI 30 MARZO 2017
Ferro e malattia renale cronica
Roberto Minutolo

Seconda Universita degli Studi di Napoli

GIOVEDi 2/ APRILE 2017

Esercizio fisico e malattia renale cronica

Filippo Aucella

IRCCS “Casa Sollievo della Sofferenza”, San Giovanni Rotondo

GIOVEDI 11 MAGGIO 2017
Rene e diabete

Gianpaolo Reboldi

Universita degli Studi di Perugia

GIOVEDI 25 MAGGIO 2017

Update sulla terapia delle glomerulonefriti
Paolo Mene

Universita degli Studi “La Sapienza”“, Roma

ADESIONE

L'adesione al Corso & gratuita, ma soggetta alla pre-iscrizione, include la
partecipazione a tutte le sessioni scientifiche, badge, kit congressuale,
attestato di partecipazione, attestato ECM al termine del Corso, se

conseguito.

ACCREDITAMENTO ECM

I Corso ¢ stato accreditato per Medici Chirurghi, discipline di: Nefrologia, Urologia,

Medicina Interna, Medici di Medicina Generale per max 100 posti.
B.E. Beta Eventi - provider n. 687
Tel. 071. 2076468 - Email: info@betagventi.it

ATTESTATO DI PARTECIPAZIONE
Al termine di ogni conferenza verra rilasciato |'attestato di
partecipazione a tutti gli iscritti che ne faranno richiesta.

ATTESTATO ECM

['attestato ECM verra spedito a tutti i partecipanti che ne avranno
diritto tramite posta elettronica certificata (PEC) all'indirizzo e-mail
riportato sul questionario entro 90gg. dal termine del corso.

SCHEDA, DI ADESIONE

Da compilare in stampatello e inviare a:

Via Flaminia, 134N - 47923 Rimini - Tel. 0541 1830493 - Fax 0541 1795045
E-mail: cvizzini@rivieracongressi.com - Www.rivieracongressi.com

Nome & cognome

Qualifica

Ente di appartenenza

Divisione

Cap Citta Prov.

Indirizzo privato

Cap Citta Prov.

Tel. Fax Cell.

E-mail:

Codice Fiscale:
(dato ohbligatorio ai fini ECM)

Luogo e data di nascita:
(dato obbligatorio ai fini ECM)

L'adesione prevede: partecipazione all'intero programma scientifico,
materiale didattico del corso, attestato di partecipazione, attestato ECM
(se conseguito). Riviera Congressi provvedera ad inviare conferma a tutti
gliiscritti all'indirizzo e-mail o fax indicati nella presente scheda.

Informativa art. 13 D.Lgs 30.06.2003 n. 196

Autorizzo Riviera Congressi al trattamento dei dati sopra riportati per I'inserimento nei propri database e a
trasmetterli a liberi professionisti, hotel, agenzie di viaggio, compagnie aeree e marittime, ordine professionale
di appartenenza, istituti bancari, Ministero della Salute ai fini ECM, ecc. Potranno inoltre essere utilizzati
per informarmi di futuri eventi. Sono riconosciuti altres! i diritti di cui all'art. 7 del D.I. 30/06/2003, n. 196,
in particolare il diritto di accedere ai propri dati personali, di chiederne la rettifica, I'aggiornamento e la
cancellazione, nonche di opporsi al loro trattamento per motivi legittimi.
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