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LI SEDE DEL CONVEGNO
Sala Emmaus del Patronato Pio X
Via Borgo Treviso 74
35013 Cittadella (PD)

COME RAGGIUNGERE LA SEDE CONGRESSUALE
In automobile: uscita Casello di Padova Ovest (26 km da Cittadella). 

Parcheggio Milite Ignoto (Piazzale del Milite Ignoto).
In treno: Linea ferroviaria Padova - Bassano del Grappa, Stazione di Cittadella.

ISCRIZIONE
L’iscrizione in presenza è gratuita e limitata a 200 partecipanti. Ai partecipanti 
regolarmente iscritti al Convegno verranno offerti a titolo gratuito la partecipazione 
ai lavori congressuali, il kit congressuale, i servizi ristorativi e l’attestato di 
partecipazione.

ECM
Provider ECM: Nord Est Congressi srl - ID 1682
Responsabile Scientifico: Dott. Agostino Paoletta
Obiettivo formativo: linee guida - protocolli - procedure
Professioni e discipline accreditate: medico chirurgo (endocrinologia, chirurgia 
generale, otorinolaringoiatria, anatomia patologica, patologia clinica (laboratorio 
di analisi chimico - cliniche e microbiologia), radiodiagnostica, medicina generale 
(medici di famiglia), medicina interna); infermiere (infermiere); farmacista (farmacista 
territoriale).
Crediti assegnati: 3,5

Per avere diritto ai crediti formativi ECM è necessario:
• Partecipare almeno al 90% dell’attività formativa dichiarata documentata 

attraverso i badge di rilevazione;
• Appartenere ad almeno una delle professioni e discipline per le quali è stato 

accreditato l’evento;
• Svolgere la prova di verifica dell’apprendimento esclusivamente in modalità online 

accedendo al link inviato dal Provider all’e-mail personale del partecipante;
• Aggiornare il profilo personale, compilare il questionario di gradimento e svolgere 

la prova di verifica entro massimo 3 giorni dal termine dell’evento accreditato;
• Il test può essere effettuato solo una volta e sarà considerato superato al corretto 

completamento del 75% dei quesiti proposti;
• Gli attestati ECM saranno inviati dal Provider dopo la verifica della rilevazione di 

presenza e il superamento del test finale.

PROGRAMMA DEFINITIVO

Con il patrocinio di
Ordine Provinciale
dei Medici Chirurghi 
e Odontoiatri 
Padova

Associazione 
Medici 
Endocrinologi

Per il supporto incondizionato all’organizzazione del Convegno si ringraziano

SEGRETERIA SCIENTIFICA
Dott. Agostino Paoletta
Medico Specialista in Endocrinologia
Azienda ULSS6 Euganea
Dott.ssa Elena Gaio
Dirigente Medico UOC Otorinolaringoiatria
Azienda ULSS6 Euganea
Dott. Carlo Rettore
Dirigente Medico UOC Radiologia
Azienda ULSS6 Euganea



08.15 - 08.30 Registrazione dei partecipanti
08.30 - 09.00 Presentazione del Convegno e Saluti delle autorità
 Elena Gaio, Agostino Paoletta

 I SESSIONE
 Moderatori: Mauro Cassaro, Roberto Fabris, Anna Maria Leo 

09.00 - 09.15 IL NODULO TIROIDEO: EPIDEMIOLOGIA
 Vincenzo Sciabica

09.15 - 09.30 LA DIAGNOSI ECOGRAFICA E CITOLOGICA
 Andrea Frasoldati

09.30 - 09.45 LA DIAGNOSI DI LABORATORIO: 
 QUALI ESAMI RICHIEDERE? 
 Marco Caputo

09.45- 10.00 L’INTELLIGENZA ARTIFICIALE 
 NELLA DIAGNOSTICA DEL NODULO TIROIDEO
 Giorgio Grani

10.00 - 10.15 Discussione
 
 II SESSIONE
 Moderatori: Riccardo Artico, Maurizio Iacobone, Carlo Rettore 

10.15 - 10.30 IL TRATTAMENTO CHIRURGICO DEL NODULO BENIGNO: 
 QUANDO E PERCHÉ
 Andrea Casaril

10.30 - 10.45 LA NOSTRA ESPERIENZA
 Elena Gaio

10.45 - 11.00 IL TRATTAMENTO TERMOABLATIVO DEL NODULO BENIGNO:
 UN’ALTERNATIVA ALLA TERAPIA CHIRURGICA 
 O UN TRATTAMENTO DI SCELTA? 
 Giovanni Mauri

11.00 - 11.15 Discussione
11.15 - 11.30 Coffee Break
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 III SESSIONE
 Moderatori: Desirèe Bastarolo, Antonio Broggio, Valentino Fiscon 

11.30 - 11.45 IL TRATTAMENTO DELL’IPOTIROIDISMO 
	 POST-CHIRURGICO
 Agostino Paoletta

11.45 - 12.00 IL TRATTAMENTO DELL’IPOPARATIROIDISMO 
	 POST-CHIRURGICO
 Valentina Camozzi

12.00 - 12.30 LE LINEE GUIDA PER LA GESTIONE 
 DEL NODULO TIROIDEO BENIGNO: 
 I MESSAGGI DA PORTARE A CASA
 Enrico Papini

12.30 - 12.45 IL RUOLO DEL MMG
 Attilio Dalla Via

12.45 - 13.45 Discussione
13.45 Conclusione dei lavori
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Y Artico Riccardo, CITTADELLA (PD)
Bastarolo Desirèe, CITTADELLA (PD)
Broggio Antonio, PADOVA
Camozzi Valentina, PADOVA
Caputo Marco, VERONA

Casaril Andrea, PESCHIERA DEL GARDA (VR)
Cassaro Mauro, CAMPOSAMPIERO (PD)
Dalla Via Attilio, CARMIGNANO DI BRENTA (PD)
Fabris Roberto, CITTADELLA (PD)
Fiscon Valentino, CITTADELLA (PD)

Frasoldati Andrea, REGGIO EMILIA
Gaio Elena, CITTADELLA (PD)
Grani Giorgio, ROMA
Iacobone Maurizio, PADOVA
Leo Anna Maria, PADOVA

Mauri Giovanni, MILANO
Paoletta Agostino, PADOVA
Papini Enrico, ALBANO LAZIALE
Rettore Carlo, CITTADELLA (PD)
Sciabica Vincenzo, CITTADELLA (PD)

I noduli tiroidei sono tra le patologie endocrine più comuni e vengono rilevati, 
mediante il solo esame obiettivo in circa il 5-7% della popolazione adulta, con 
prevalenza più elevata nel sesso femminile. 
I noduli citologicamente benigni, normo-funzionanti e clinicamente asintomatici non 
richiedono, in genere, alcun intervento terapeutico, tuttavia, una quota minoritaria 
ma non trascurabile si accresce progressivamente e può divenire causa di disturbi 
compressivi locali, variabili in rapporto a dimensioni e localizzazione anatomica 
della lesione. Il trattamento standard per la patologia nodulare tiroidea clinicamente 
sintomatica è rappresentato dall’approccio chirurgico. Nell’arco degli ultimi decenni, 
tuttavia, sono divenute disponibili alcune procedure mini-invasive non chirurgiche 
finalizzate alla riduzione dimensionale dei noduli benigni e alla risoluzione/
attenuazione della sintomatologia ad essi correlata. A causa dell’elevata prevalenza 
della patologia nodulare benigna è necessaria l’ottimizzazione degli algoritmi 
gestionali sulla base del rapporto rischio-costo-beneficio e del livello di accessibilità 
alle diverse procedure. Il paziente deve condividere la scelta terapeutica con il suo 
medico dopo essere stato correttamente informato sul rapporto rischio/beneficio 
e sull’impatto di ciascuna opzione terapeutica sulla QoL. L’assistenza sanitaria 
centrata sul paziente, che risponde alle preferenze, ai bisogni e ai valori di ogni 
paziente è una componente essenziale dei nuovi modelli di assistenza sanitaria 
incentrati sulla qualità e sul valore delle cure. 

Agostino Paoletta
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attenuazione della sintomatologia ad essi correlata. A causa dell’elevata prevalenza 
della patologia nodulare benigna è necessaria l’ottimizzazione degli algoritmi 
gestionali sulla base del rapporto rischio-costo-beneficio e del livello di accessibilità 
alle diverse procedure. Il paziente deve condividere la scelta terapeutica con il suo 
medico dopo essere stato correttamente informato sul rapporto rischio/beneficio 
e sull’impatto di ciascuna opzione terapeutica sulla QoL. L’assistenza sanitaria 
centrata sul paziente, che risponde alle preferenze, ai bisogni e ai valori di ogni 
paziente è una componente essenziale dei nuovi modelli di assistenza sanitaria 
incentrati sulla qualità e sul valore delle cure. 

Agostino Paoletta
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LI SEDE DEL CONVEGNO
Sala Emmaus del Patronato Pio X
Via Borgo Treviso 74
35013 Cittadella (PD)

COME RAGGIUNGERE LA SEDE CONGRESSUALE
In automobile: uscita Casello di Padova Ovest (26 km da Cittadella). 

Parcheggio Milite Ignoto (Piazzale del Milite Ignoto).
In treno: Linea ferroviaria Padova - Bassano del Grappa, Stazione di Cittadella.

ISCRIZIONE
L’iscrizione in presenza è gratuita e limitata a 200 partecipanti. Ai partecipanti 
regolarmente iscritti al Convegno verranno offerti a titolo gratuito la partecipazione 
ai lavori congressuali, il kit congressuale, i servizi ristorativi e l’attestato di 
partecipazione.

ECM
Provider ECM: Nord Est Congressi srl - ID 1682
Responsabile Scientifico: Dott. Agostino Paoletta
Obiettivo formativo: linee guida - protocolli - procedure
Professioni e discipline accreditate: medico chirurgo (endocrinologia, chirurgia 
generale, otorinolaringoiatria, anatomia patologica, patologia clinica (laboratorio 
di analisi chimico - cliniche e microbiologia), radiodiagnostica, medicina generale 
(medici di famiglia), medicina interna); infermiere (infermiere); farmacista (farmacista 
territoriale).
Crediti assegnati: 3,5

Per avere diritto ai crediti formativi ECM è necessario:
• Partecipare almeno al 90% dell’attività formativa dichiarata documentata 

attraverso i badge di rilevazione;
•   Appartenere ad almeno una delle professioni e discipline per le quali è stato 

accreditato l’evento;
• Svolgere la prova di verifica dell’apprendimento esclusivamente in modalità online 

accedendo al link inviato dal Provider all’e-mail personale del partecipante;
• Aggiornare il profilo personale, compilare il questionario di gradimento e svolgere 

la prova di verifica entro massimo 3 giorni dal termine dell’evento accreditato;
• Il test può essere effettuato solo una volta e sarà considerato superato al corretto 

completamento del 75% dei quesiti proposti;
• Gli attestati ECM saranno inviati dal Provider dopo la verifica della rilevazione di 

presenza e il superamento del test finale.

PROGRAMMA DEFINITIVO

Con il patrocinio di
Ordine Provinciale
dei Medici Chirurghi 
e Odontoiatri 
Padova

Associazione 
Medici 
Endocrinologi

Per il supporto incondizionato all’organizzazione del Convegno si ringraziano

SEGRETERIA SCIENTIFICA
Dott. Agostino Paoletta
Medico Specialista in Endocrinologia
Azienda ULSS6 Euganea
Dott.ssa Elena Gaio
Dirigente Medico UOC Otorinolaringoiatria
Azienda ULSS6 Euganea
Dott. Carlo Rettore
Dirigente Medico UOC Radiologia
Azienda ULSS6 Euganea
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