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Carissimi Colleghe e Colleghi,

qguando scrivo queste righe sembra vedersi una luce in fondo al tunnel
(della pandemia). La campagna vaccinale anti-Covid sembra stia dando i
risultati tanto attesi, permettendo una lenta ma progressiva “ripartenza”
che tutti noi aspettavamo da tempo, pur senza dimenticare tutti coloro
che sono stati duramente colpiti da questo dramma ed in primis tutti gli
Operati Sanitari, parenti e amici.
Pertanto, spinto dalla mia solita tenacia, comincio a nutrire un
sentimento di speranza e convinzione verso la possibilita di “ritrovarci”
fisicamente all’Aquila per dar vita al 37° Congresso Nazionale della
Societa Italiana di Chirurgia Toracica, che la Societa mi ha concesso il
privilegio di poter organizzare.
Enorme e palpabile e il desiderio di incontrarci di persona (anche se con
le dovute cautele e precauzioni, se ancora necessarie) e socializzare da
veri Amici quali siamo ancor prima di essere Colleghi, essendo in fondo
una piccola Societa (intendo numericamente!).
Tante sono le esigenze scientifiche di comunicazione e di confronto
“sospese”, solo parzialmente soddisfatte dai numerosi webinar svolti in
questi mesi bui, che pure hanno avuto un ruolo rilevante di continuita
in questo clima di obbligato distanziamento.
D’altronde le tematiche scelte come topics principali del Congresso
sono particolarmente interessanti ed attuali e le relative sessioni
saranno strutturate, come sempre, in base ai contributi scientifici, e ne
sono arrivati tantissimi, selezionati dalle Commissioni stabilite dal CD
della Societa, sperando che questi provengano soprattutto dai Colleghi
pitl giovani, a cui da sempre ho rivolto una particolare attenzione, come
dimostra il mio percorso societario.
Un pensiero va rivolto anche alla citta che vi ospitera. Citta che
faticosamente ma tenacemente prosegue e persegue la sua
“ricostruzione” fisica e morale e che vi accogliera con grande entusiasmo.
Certamente svolgere il nostro 37° congresso Nazionale avra senza
dubbio un grandissimo significato scientifico, societario ed umano.
Non posso quindi che concludere con un beneaugurante ed ottimistico:
ARRIVEDERCI ALLAQUILA

Roberto Crisci
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TOPIC 1  PATOLOGIA SUPPURATIVA E
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SESSIONE 1:
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SALA GRAN SASSO

11,00
SESSIONE 2:
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13,30
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¢ Societa Italiana di

B Chirurgia Toracica

SALA ALAN TURING

11,00-1230 TOPIC 1 » PATOLOGIA SUPPURATIVA E MICOTICA
PLEURO-POLMONARE

Presidente: Curcio C. (Napoli)
Moderatori: Lequaglie C. (Rionero in Vulture) - Migliore M. (Catania)

EE LETTURA: Aspergillosi polmonare ed infezioni fungine: il ruolo della
chirurgia.
Torre M. (Milano)

COMUNICAZIONI SELEZIONATE

1. Procedura di Claggett modificata per empiema necessitatis post-lobectomia:
report di un caso clinico trattato con successo
Caroli G. (Ravenna)

2. Open window toracostomy nelle complicanze settiche dopo chirurgia
pleuro-polmonare: esperienza decennale del nostro Centro
Calvo D. (Brescia)

3. Approccio uniportal VATS nel trattamento dell’empiema pleurico
Luciani C. (Campobasso)

4. Trattamento delle fistole bronco-pleuriche: esperienza di un singolo centro
Potenza R. (Perugia)

5. La VATS nell’empiema pleurico
Olimpieri A. (Roma)

6. Trattamento della mediastinite discendente necrotizzante: risultati su una
casistica ventennale
Signore F. (Bari)

7. Fistola bronco pleurica: quali armi a disposizione?
De Vico A. (L’Aquila)



370 CONGRESSO
NAZIONALE Zq_zAh‘“‘ZOZl 30 Settembre

11,00-12,30

SICT

UILA 1-2 Ottobre
GIOVEDI 30 SETTEMBRE

SALA COLLEMAGGIO

SESSIONE 1 « COMUNICAZIONI LIBERE

Presidente: Breda C. (Mestre)
Moderatori: Crucitti P.F. (Roma) — Refai M. (Ancona)

1.

Valutazione di STAS “spread through air spaces” come fattore prognostico
negativo nell’adenocarcinoma polmonare
Mantovani S. (Roma)

La trasposizione del muscolo pettorale in associazione alla tecnica di ravitch
modificata per la correzione chirurgica del Pectus Excavatum di grado severo
Aramini B. (Modena)

La chirurgia delle voluminose masse endotoraciche maligne. Quale ruolo?
Beneduce I. (Napoli)

L'impatto sui risultati a lungo termine del secondo pattern negli
adenocarcinomi polmonari. Un'analisi da un database multicentrico
Bertoglio P. (Verona)

Efficace gestione della rottura del bronco principale nei pazienti con trauma
toracico

Cagini L. (Napoli)

Pneumonectomia in pazienti con capacita polmonare ridotta: complicanze e
mortalita a 30 giorni

Cagnetti S. (Roma)

Implicazioni prognostiche di metastasi nella stazione linfonodale piu
lontana o piu alta nel NSCLC trattato chirurgicamente: il ruolo del numero
dei linfonodi asportati.
Chiappetta M. (Roma)

Ecografia toracica post operatoria dopo la chirurgia toracica: fattori di rischio

per il fallimento dell’esame
Chiappetta M. (Roma)

Outcomes oncologici nella chirurgia resettiva polmonare dopo terapia
neoadiuvante
Lai G. (Chieti)
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SALA COLLEMAGGIO

10. Prognostic value of red blood cell distribution width in resected pN1 lung
adenocarcinoma
Petrella F. (Milano)

11.La gestione dell'attivita chirurgica toracica al tempo dell’emergenza
coronavirus in Humanitas Gavazzeni - Bergamo
Rizzardi G. (Bergamo)

SALA GRAN SASSO

11,00-1230 SESSIONE 2 « COMUNICAZIONI LIBERE

Presidente: Solli P.G (Bologna)
Moderatori: Diso D. (Roma) - Donati G. (Aosta)

1. L'empiema pleurico nei pazienti HIV-negativi con dipendenza da sostanze
e/o alcool: caratteristiche, trattamento e risultati in un singolo centro
Andriolo L.G. (Lecce)

2. Correlazione dello stress ossidativo con il decorso post-operatorio nei pazienti
sottoposti a resezione polmonare
Amore D. (Roma)

3. Analisi retrospettiva dell’outcome oncologico nelle recidive di mesotelioma
pleurico maligno dopo trattamento multimodale
Bellini A. (Padova)

4. Lipofilling nel trattamento di fistole broncopleuriche
Bottoni E. (Milano)

5. Corpi estranei tracheo-bronchiali: nuove tecniche di rimozione endoscopica
e risultati su una casistica di 141 pazienti pediatrici
Brascia D. (Bari)

11



370 CONGRESSO

12,30-13,30

SICT

UILA 1-2 Ottobre

NAZIONALE Zq_zAh“ml 30 Settembre

GIOVEDI 30 SETTEMBRE

SALA GRAN SASSO

Masse mediastiniche nei pazienti SARS-COV-2: necessita di un follow-up
prima della biopsia chirurgica
Mazzucco A. (Milano)

Fistole tracheo-esofagee: quando il trattamento & endoscopico?
Conforti S. (Milano)

Infezioni post-operatorie in chirurgia toracica resettiva: nostra esperienza ed
analisi dei fattori preventivi adottati
Lovadina S. (Trieste)

Resezione chirurgica radicale di carcinoma squamocellulare del polmone
dopo immunoterapia neo-adiuvante
Delfanti R. (Piacenza)

10. Trattamento chirurgico di empiema pleurico isolato dopo correzione di

11.

atresia esofagea di tipo Ill
Monaco F. (Messina)

Empiema pleurico: esperienza della nostra unita operativa nel trattamento
delle infezioni polmonari complicate
Giangregorio F. (Palermo)

Lunch & Visita Stands

12



. Societa Italiana di
Chirurgia Toracica

L SV
GIOVEDI 30 SETTEMBRE

SALA ALAN TURING

13,30-15,00

TOPIC 2 » CHIRURGIA DI EXERESI POLMONARE DOPO
TERAPIA NEOADIUVANTE: PROS&CONS

Presidente: Alloisio M. (Milano)
Moderatori: Cortale M. (Trieste) - Ruffini E. (Torino)

LETTURA: La terapia neoadiuvante nell’era dei nuovi farmaci antitumorali

Nosotti M. (Milano)

COMUNICAZIONI SELEZIONATE

1.

Trattamento multimodale del carcinoma polmonare non a piccole cellule
localmente avanzato nei pazienti anziani: risultati a breve e medio termine
Salvicchi A. (Firenze)

Studio dell’outcome a breve e lungo termine in pazienti con tumore polmonare
non a piccole cellule localmente avanzato trattati con chemioterapia
neoadiuvante e sottoposti a lobectomia: toracotomia e videotoracoscopia a
confronto

Bellini A. (Padova)

Safety analysis and oncological outcomes of pulmonary resections after
neoadjuvant target therapy or immunotherapy in resectable NSCLC
Bertolaccini L. (Milano)

La VATS lobectomy nei pazienti sottoposti a terapia neoadiuvante: esperienza
del nostro centro di chirurgia toracica
Laperuta P. (Napoli)

Pazienti stadio clinico Ill trattati con terapia neoadiuvante e chirurgia: il
ruolo prognostico della risposta linfonodale e della terapia adiuvante
Chiappetta M. (Roma)

Cross-clamping diretto per la resezione del tumore del polmone con
infiltrazione dell’arco aortico o dell’arteria succlavia
Argento G. (Roma)

Fattibilita dell’approccio ibrido nel trattamento chirurgico dei tumori
polmonari invadenti la parete toracica dopo terapia neoadiuvante
Olimpieri A. (Roma)

13




370 CONGRESSO
NAZIONALE Zq_zAh““M 30 Settembre

13,30-15,00

SICT

UILA 1-2 Ottobre
GIOVEDI 30 SETTEMBRE

SALA COLLEMAGGIO

SESSIONE 3 « COMUNICAZIONI LIBERE

Presidente: Baisi A. (Milano)
Moderatori: Magistrelli P. (La Spezia) - Stefani A. (Modena)

1.

Rottura diaframmatica spontanea dopo pleurectomia/decorticazione per
mesotelioma pleurico maligno
Cattaneo M. (Milano)

Iperplasia timica o recidiva di linfoma post chemioterapia ruolo della biopsia
mediastinica in robotica
Cusumano G. (Catania)

Indicazioni e risultati del trapianto sternale da donatore cadavere: lezioni da
una esperienza internazionale
Ferrigno P. (Padova)

Voluminoso gozzo tiroideo ad estrinsecazione endotoracica dx. Case report
Giangregorio F. (Palermo)

Chemioipertermia intrapleurica (HITHOC) nel trattamento delle metastasi pleuriche
da timoma: case report e descrizione dell’esperienza clinica di un singolo centro
Maniscalco P. (Ferrara)

Chirurgia delle neoplasie della parete toracica: la nostra esperienza
Sicolo E. (Pisa)

Significato prognostico dei parametri della pet 18F-FDG nei pazienti con
adenocarcinoma polmonare in stadio | sottoposti a trattamento chirurgico
Pieropan S. (Milano)

Resezione tracheale o laringo-tracheale per tumore differenziato della tiroide.
Esperienza di un singolo centro
Potenza R. (Perugia)

Covid-19 e chirurgia toracica: come I'infezione da SARS-COV2 ha influenzato
I'attivita chirurgica oncologica
De Maio S. (Varese)

10. Timectomia radicale con resezione di vena cava superiore nel trattamento

delle neoplasie timiche: analisi dei risultati a breve e lungo termine
Prisciandaro E. (Milano)

14



¢ Societa Italiana di

B Chirurgia Toracica

13,30-15,00

SALA COLLEMAGGIO

11.Videotoracoscopia uniportale versus toracotomia antero-laterale nelle

resezioni polmonari anatomiche in pazienti anziani
Bacchin D. (Pisa)

SALA GRAN SASSO

SESSIONE 4 « COMUNICAZIONI LIBERE

Presidente: Ambrogi V. (Roma)
Moderatori: Anile M. (Roma) - Scarci M. (Monza)

1.

L'EBUS-TBNA nella stadiazione delle neoplasie primitive polmonari
Frongillo E. (Bergamo)

Chiusura di fistola broncopleurica con patch di cellulosa e colla di fibrina
Bove M. (Napoli)

Locally advanced T4-NSCLC invading great vessel and heart: surgical
treatment, role of neoadjuvant therapy and post-operative outcomes
De Franceschi E. (Padova)

La valutazione multidisciplinare del paziente affetto da lesione polmonare
sospetta per neoplasia
Scarnecchia E. (Cuneo)

Dimissione intenzionale con drenaggio toracico e valvola di Heimlich:
successo o fallimento di un percorso ERAS?
Lovadina S. (Trieste)

La chirurgia pu6 agire come trattamento di prima linea nel caso di una
voluminosa metastasi dello sterno?
Manfredini B. (Modena)

Metastasi nel linfonodo mediastinico piu distante nel NSCLC: vera
resezione RO?
Marziali V. (Roma)

15



370 CONGRESSO
NAZIONALE Zq_zAh‘“‘ZOZl 30 Settembre

SICT UILA 1-2 Ottobre
GIOVEDI 30 SETTEMBRE

SALA GRAN SASSO

8. Trattamento e risoluzione di un caso complesso di mediastinite discendente
necrotizzante mediante I'utilizzo di medicazioni VAC®
Mottola E. (Roma)

9. Il ruolo dell’equipe di chirurgia toracica a Bergamo al tempo del Coronavirus
Rizzardi G. (Bergamo)

10.La chirurgia conservativa del parenchima polmonare nelle neoplasie
bronchiali e carenali a basso grado di malignita: la nostra esperienza
Russo M.D. (Padova)

11.Le cellule CD44+/EPCAM+ individuano una sottopopolazione di cellule
ALDH"e" nel carcinoma polmonare non a piccole cellule (NSCLC): una
chance per targettare le cellule staminali tumorali?
Aramini B. (Modena)

SALA ALAN TURING

15,00-16,00 WORKSHOP e THE EDGE TECHNOLOGIES IN THORACIC
SURGERY: FIRST EXPERIENCES
con il contributo non condizionante di MEDTRONIC
Moderatori: Dr. Carlo Curcio (AORN Dei Colli Napoli)
Prof. Francesco Facciolo (/stituto Nazionale Tumori Regina Elena, Roma)

e Stapling meaningful innovation
Simone Floscoli, (PM Stapling EMEA)

e Advanced Energy for Thoracic Surgery
Livia Leonardi, (PM Energy Italy)

* New Technologies in VATS approach
Dr. Dario Amore, (Ospedale dei Colli Monaldi, Napoli)

e New Technologies in RATS approach
Dr. Daniele Forcella, (/IFO, Roma)

16



SALA ALAN TURING

16,00-18,00

e

16,00-18,00

SALOTTO MULTIDISCIPLINARE e “EARLY STAGE NSCLC:
QUALE SCELTA TERAPEUTICA?”

Conducono: Donato V. (Roma) - Rendina E.A. (Roma) — Zuccatosta L. (Ancona)

Immunoterapia di induzione nel trattamento dell’Early Stage NSCLC
Novello S. (Torino)

SBRT vs Surgery
Bruni A. (Modena)

La radiologia interventistica e I'ablazione
Cioni R. (Pisa)

Trattamento endoscopico
Gasparini S. (Ancona)

Chirurgia VATS: Wedge, segmentectomia anatomica o lobectomia?
Voltolini L. (Firenze)

La segmentectomia con tecnica robotica
Melfi F. (Pisa)

SALA COLLEMAGGIO

SESSIONE 5 « COMUNICAZIONI LIBERE

Presidente: Sollitto F. (Foggia)
Moderatori: Macri P. (Catania) — Meacci E. (Roma)

1.

2.

Chirurgia polmonare mini invasiva videoassistita in eta pediatrica

Alberti D. (Brescia)

Impiego di strumenti ad energia in “VATS LOBECTOMY”: confronto
monocentrico tra elettrocauterizzatore monopolare e dissettore ad ultrasuoni
in 140 pazienti consecutivi

Cattoni M. (Varese)

17



370 CONGRESSO
NAZIONALE Zq_zAh““M 30 Settembre

SICT

UILA 1-2 Ottobre

10.

11.

12.

GIOVEDI 30 SETTEMBRE
SALA COLLEMAGGIO

La chirurgia robotica nel trattamento del paziente miastenico affetto da
timoma: risultati oncologici e neurologici a lungo termine
Ceccarelli I. (Pisa)

Outcomes e qualita della vita dopo lobectomia polmonare in VATS per
tumore del polmone non a piccole cellule nei pazienti ottantenni: analisi del
database italiano

Farronato A. (Firenze)

Exeresi chirurgica di tumore fosfaturico mesenchimale della parete toracica
con tecnica VATS uniportale in respiro spontaneo
Ferrari M. (Milano)

Esperienza preliminare di chirurgia toracica in non-intubated anesthesia
Ferretti G.M. (San Giovanni Rotondo)

Chirurgia robotica simultanea: la nostra esperienza
Ghisalberti M. (Siena)

Asportazione totalmente endoscopica (VATS) della prima costa nella
sindrome dello stretto toracico superiore: esperienza del centro di chirurgia
toracica di Mantova

Giovanardi M. (Mantova)

Efficacia del repere in idrogel per la localizzazione intraoperatoria di lesioni
polmonari in toracoscopia uniportale: esperienza al campus bio-medico di
Roma

Longo F. (Roma)

Metodologia ERAS in chirurgia toracica mininvasiva: single center study
Luciani C. (Campobasso)

Le resezioni anatomiche sublobari complesse della piramide basale con
tecnica toracoscopica VATS
Mariolo A.V. (Parigi - Francia)

Lobectomie di completamento in secondo tempo con approccio videoassistito
uniportale: early experience
Meacci E. (Roma)

18



¢ Societa Italiana di

2 Chirurgia Toracica

SALA COLLEMAGGIO

13.Analgesia postoperatoria nei pazienti sottoposti a VATS-Lobectomy e
aderenza ai principi ERAS: tre schemi a confronto
Puglisi A. (Catanzaro)

14. 1l passaggio dalla VATS triportale all’uniportale. Ridurre per progredire?
Sandri A. (Orbassano)

15. Valutazione del dolore postoperatorio dopo lobectomia VATS uniportale e
triportale: risultati di uno studio randomizzato controllato
Tosi D. (Milano)

SALA GRAN SASSO

16,00-1800 SESSIONE 6 « COMUNICAZIONI LIBERE

Presidente: Ragusa M. (Terni)
Moderatori: Scanagatta P. (Milano) — Zuin A. (Padova)

1. Trattamento in urgenza di neoplasia tracheobronchiale in pazienti ventilati
Conforti S. (Milano)

2. Videomediastinoscopia nella stadiazione del NSCLC e nella diagnosi delle
malattie mediastiniche: revisione ed analisi di 249 casi
Morelli L. (Genova)

3. Complesse resezioni polmonari in eta pediatrica
Fatica F. (Palermo)

4. NSCLC in stadio IllA. Nostra esperienza
Gallazzi M.S. (Brescia)

5. Impatto della chemioterapia neoadiuvante nei pazienti sottoposti a resezione
polmonare anatomica in VATS uniportale
Andolfi M. (Ancona)
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

GIOVEDI 30 SETTEMBRE

SALA GRAN SASSO

Lo pneumotorace in pazienti affetti da Covid-19 acute respiratory distress
syndrome: esperienza in 32 casi consecutivi
Filipponi L. (Varese)

Sviluppo di un programma di lobectomia polmonare per tumore polmonare
in una piccola unita operativa di chirurgia toracica
Macri P. (Catania)

Microinvasione linfovascolare e rapporto lepidico/solido: fattori prognostici
nei pazienti ottuagenari con early stage pulmonary adenocarcinoma?
Melchionna C. (Chieti)

Mediastinite discendente necrotizzante da ascesso odontogeno. Trattamento
bilaterale sequenziale in VATS monoportale
Valenti E. (Messina)

| tumori neurogeni del mediastino: la nostra esperienza
Sestini S. (Mantova)

Mediastinite discendente necrotizzante diffusa: successo nel trattamento
con VAC THERAPY
Passera E. (Monza)

Innovative modified Abramson technique for older patients
Peritore V. (Roma)

Surgical treatment of post operative chylothorax: indications, timing and
outcomes
Petrella F. (Milano)

Fattori prognostici nei timomi avanzati: il ruolo del numero degli organi
infiltrati e loro combinazioni
Chiappetta M. (Roma)

Risultati a lungo termine del trattamento chirurgico per sequestro polmonare
in pazienti di eta adulta ed eta pediatrica
Trabalza Marinucci B. (Roma)
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SALA ALAN TURING
19,00-20,30 CERIMONIA INAUGURALE E APERTURA DEL CONGRESSO

‘iﬂ}' SALUTO DEL PRESIDENTE DEL CONGRESSO
Crisci R. (L’Aquila-Teramo)

SALUTO DELLE AUTORITA

Societa Scientifiche: Presente e futuro
G. Muriana (Mantova)

CONSEGNA PREMIO SCHIAVINI

LETTURA DEL PRESIDENTE S.I.C.T.

%— COCKTAIL INAUGURALE

21



37° CONGRESSO
NAZIONALE Zq_zAh““M 30 Settembre

SICT UILA 1-2 Ottobre

VENERDI 1 OTTOBRE

- SALA LABORATORIO 1 - W

8,30-12,30 LABORATORIO AVANZATO MULTIDISCIPLINARE DI
o VIDEOBRONCOSCOPIA IN CHIRURGIA TORACICA
'-.5 in collaborazione con AMBU*

Coordinatori: R.Crisci (L'’Aquila-Teramo), F. Piccioni (Reggio Emilia),
Tutors: G. Cortese (Torino), A. Palleschi (Milano), G.L. Rosboch (Torino),
J. Vannucci (Roma)

* Iscrizioni a numero chiuso, vedere il paragrafo nelle informazioni a fine programma

SALA ALAN TURING

8,30-10,00 TOPIC 3 » STADIAZIONE DEL MEDIASTINO: RUOLO E
METODICHE.

Presidente: Morandi U. (Modena)
Moderatori: Bortolotti L. (Bergamo) — Margaritora S. (Roma)

LETTURA: 2021: La stadiazione invasiva del mediastino & ancora attuale?

Cavallesco G. (Ferrara)

COMUNICAZIONI SELEZIONATE:

1. La linfoadenectomia influenza la prognosi in pazienti PIA sottoposti a
lobectomia VATS per NSCLC? Risultati dal National VATS Group database
Chiappetta M. (Roma)

2. Esperienza monocentrica nella diagnosi e stadiazione del tumore polmonare
mediante EBUS-TBNA
Mohamed S. (Milano)
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8,30 - 10,00

3. Quali sono i fattori determinanti per I'adeguatezza del campione

broncoscopico per una unita di pneumologia interventistica? Risultati di un
sondaggio nazionale
Ferretti G.M. (San Giovanni Rotondo)

Tasso di incidenza ed analisi dei fattori predittivi di malattia occulta
pN1 /pN2 in pazienti con NSCLC cNO trattati chirurgicamente con tumore
primario> 3cm: risultati del Registro Nazionale VATS-Group

Lococo F. (Roma)

Lymph node ratio come fattore prognostico nei pazienti affetti da NSCLC con
upstaging linfonodale

Frasca L. (Roma)

Up-staging linfonodale in pazienti cNO operati per NSCLC in Uniporatl

VATS: & veramente una questione di tecnica?
Nachira D. (Roma)

INTERVENTO PREORDINATO:
Ruolo dellEBUS-EUS
Trisolini R. (Roma)

SALA COLLEMAGGIO

SESSIONE 7 « COMUNICAZIONI LIBERE

Presidente: Melloni G. (Cuneo)
Moderatori: Rena 0. (Novara) - Terminella A. (Catania)

1.

Indicazioni alla decompressione chirurgica nella sindrome dell’egresso
toracico superiore (TOS) di tipo vascolare
Rizzardi G. (Bergamo)
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2. Broncoscopia rigida con intubazione tracheale combinata: tecnica innovativa
nella gestione della via aerea
Berti V. (Perugia)

3. |l trattamento chirurgico delle fistole tracheo-esofagee benigne: case series
di 44 pazienti
Catelli C. (Padova)

4. Trattamento chirurgico VATS degli empiemi pleurici: review di 15 anni di
esperienza
Davoli F. (Ravenna)

5. Un innovativo e combinato approccio mininvasivo nel trattamento delle
lesioni neoplastiche dell’apice polmonare con infiltrazione ossea posteriore
Lo Faso F. (Pesaro)

6. Risultati di sopravvivenza e fattori prognostici nei casi di NSCLC localmente
avanzato che ottengono risposta patologica completa dopo terapia di
induzione
Sassorossi C. (Roma)

7. Importanza del timing pre-operatorio nel trattamento della sindrome di
Boerhaave
Pariscenti G.L. (Genova)

8. Prognostic value of haemoglobin/red cell distribution width ratio in resected
pN2 lung adenocarcinoma
Petrella F. (Milano)

9. Trattamento conservativo delle lesioni tracheali benigne: “a case series”
Cherchi R. (Cagliari)

10. Gestione delle lesioni tracheali post intubazione: esperienza di un singolo
centro
Russo E. (Napoli)

11.Timectomia robotica per cisti timica gigante. Caso clinico
Cusumano G. (Catania)
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8,30 - 10,00

ZAN

SALA GRAN SASSO

VIDEOFORUM

Presidente: Leo F. (Orbassano)
Moderatori: Ambrogi M. (Pisa) — Denegri A. (Cosenza)

1.

Ritorno venoso anomalo polmonare parziale (PAPVC) in lobectomia
polmonare superiore destra VATS

Cagini L. (Perugia)

Un raro caso di pneumotorace spontaneo in paziente portatore di
iperidrosi palmare bilaterale trattato per via toracoscopica mini-uniportale
di apicectomia polmonare, simpaticectomia toracica e pleurodesi meccanica
per diatermocoagulazione

D’'Angelo P. (Pescara)

Approccio Fissurefirst nella lobectomia polmonare superiore destra robotica
senza una scissura definita
Forcella D. (Roma)

Exeresi videotoracoscopica di adenoma paratiroideo ectopico

Cagini L. (Perugia)

Rare case of azygos lobe bullae causing a primary spontaneous pneumothorax
Rei J. (Espinho - Portogallo)

Nostra esperienza dell’uso di strumenti endoscopici articolabili artisential
nella lobectomia polmonare
Luzzi L. (Siena)

Asportazione di sequestro extralobare mediastinico in RATS
Pariscenti G.L. (Genova)

Approccio mini-invasivo uniportale nel trattamento del tumore esofageo del
terzo medio toracico

Risso C. (Genova)

Pneumonectomia sinistra intrapericardica di completamento in approccio
mini-invasivo

Cagini L. (Perugia)

10. Trattamento delle fistole broncopleuriche mediante lembo miocutaneo

peduncolizzato
Tuoro A. (Monza)
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37° CONGRESSO
NAZIONALE Zq_zAh““M 30 Settembre

SICT

UILA 1-2 Ottobre

VENERDI 1 OTTOBRE

- SALA LABORATORIO 2 - W

930-10,30 LABORATORIO e CATETERI MINI INVASIVI PERCUTANEI
10,30 - 11,30 in collaborazione con REDAX*

_:’._ Clinical specialist: TBD

* Iscrizioni a numero chiuso, vedere il paragrafo nelle informazioni a fine programma

SALA ALAN TURING

10,00-12,00 SIMPOSIO SULLA “FORMAZIONE DEL “NUOVO” CHIRURGO
TORACICO”

Presidente: Granone P.L. (Roma)
Ef-c)l% Moderatori: Barone M. (Messina) — Potenza E. (Catania)

La formazione vista dalla CRUI
Alesse E., Rettore Universita dell’Aquila (L’Aquila)

Le scuole di specializzazione in ltalia

Santini M., Presidente Collegio Professori di Chirurgia Toracica (Napoli)
Ruolo delle Societa Scientifiche: la Scuola di Formazione SICT

Monaco G., Direttore Scuola di Formazione SICT (Napoli)

La formazione in chirurgia generale: come avvicinare i giovani alle innovazioni
tecnologiche?
Piccoli M., Direttrice Scuola Chirurgia Mini-invasiva ACOI (Baggiovara-Modena)

Formazione interdisciplinare
Agresta F., Presidente SICE (Vittorio Veneto)

Anatomia virtuale e formazione chirurgica
Macchiarelli G., Direttore Dipartimento MeSVA dell’Universita dell’Aquila
(L’Aquila)

26



10,00-12,00

SALA COLLEMAGGIO

SESSIONE CONGIUNTA SICT-SPIGC @ NSCLC ALLO STADIO i

Presidente: Carbognani P. (Parma) - Ramella S. (Roma)
Moderatori: Ardo N. (Foggia) - Mendogni P. (Milano)

LETTURA: Trattamento multidisciplinare degli Stadi |1l nel NSCLC
Garassino M. (Chicago — U.S.A.)

1. Lapproccio chirurgico nel NSCLC localmente avanzato nell’era delle terapie
personalizzate
Guerrera F. (Torino)

2. Gli approcci mini-invasivi nel NSCLC localmente avanzato: VATS vs RATS
Manitto M. (Genova)

3. Gli approcci mini-invasivi nel NSCLC localmente avanzato: RATS vs VATS
Romano G. (Pisa)

4. La chirurgia del T4: pros
Ghisalberti M. (Siena)

5. La chirurgia del T4: cons
Comacchio G.M. (Padova)

6. La chirurgia dell’'N2: pros
Cattoni M.A. (Varese)

7. La chirurgia dell’'N2: cons
Brascia D. (Bari)
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SALA GRAN SASSO

SESSIONE 8 « COMUNICAZIONI LIBERE

Presidente: Perkmann R. (Bolzano)
Moderatori: Congedo M.T. (Roma) — Lopez C. (Lecce)

1.

Dalla chirurgia open alla videotoracoscopia uniportale nelle resezioni
polmonari maggiori
Bacchin D. (Pisa)

Linfoadenectomia controlaterale stazione 8R durante lobectomia inferiore
sinistra
Bottoni E. (Milano)

Sindrome mediastinica da bolla enfisematosa gigante ascessualizzata
Montinaro F. (Prato)

Chirurgia correttiva dei difetti di parete toracica nell’eta pediatrica:
esperienza AOUI Verona
Piva E. (Verona)

Prevenzione dell’iperidrosi compensatoria dopo simpaticectomia mediante
|'utilizzo di un questionario autovalutativo preoperatorio
Raveglia F. (Milano)

Ricostruzione con protesi in bioceramica dopo resezione sternale per
condrosarcoma radio-indotto
Rotolo N. (Varese)

| tumori giganti del mediastino anteriore nel paziente pediatrico: una sfida
per il chirurgo toracico, per il chirurgo pediatrico o per entrambi?

Russo E. (Napoli)

La chirurgia nel paziente over 75 affetto da NSCLC: studio di correlazione
tra tipologia di intervento ed outcomes postoperatori

Sicolo E. (Pisa)

Ritorno al futuro: la chirurgia toracica nei pazienti con TBC resistente ai
farmaci. Esperienza a San Pietroburgo, Federazione Russa

Colaut F. (Treviso)
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10. Lobectomia polmonare per emoftoe in un caso di tumore di Abrikossoff a
cellule granularia sviluppo endobronchiale
Furia S. (Venezia-Mestre)

11.Controverso caso di neoplasia polmonare stadio |1I1B: a case report
Ferretti G.M. (San Giovanni Rotondo)

12.Pneumomediastino nei pazienti affetti da polmonite interstiziale
SARS-COV-2 positivi: incidenza e trattamento
Bonifati L. (Milano)

13. Analgesia opioid-sparing in chirurgia toracica: un nuovo protocollo multi-
modale
Corzani R. (Siena)

14. Lobectomy or sublobar resection? Comparative analysis of the techniques in
the surgical treatment of non-small cell lung cancer: a narrative review
Zaccagna G. (Teramo)

15. 'ambulatorio di patologia polmonare oncologica porta d’ingresso al percorso
diagnostico terapeutico assistenziale (PDTA) del paziente affetto da tumore
polmonare. La nostra esperienza durante la pandemia da COVID-19
De Filippis A. (Pescara)
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SICT UILA 1-2 Ottobre

VENERDI 1 OTTOBRE

- SALA LABORATORIO 2 - W

11,00- 13,30 LABORATORIO » PATCH AEROSTATICO DI RINFORZ0O 100% PGA

:"-_ in collaborazione con CHIRURMEDICA*
- Clinical specialist: TBD

* Iscrizioni a numero chiuso, vedere il paragrafo nelle informazioni a fine programma

SALA ALAN TURING

12,00-13,00  WORKSHOP ¢ NSCLC — EARLY STAGE:
LAPPROCCIO MDT IN UNO SCENARIO IN EVOLUZIONE
% con il contributo non condizionante di ASTRAZENECA

Moderatore: TED
Speakers: Cappuzzo F. (Roma) — Marchetti A. (Chieti-Pescara)
Pariscenti G.L. (Genova)

13,00-14,00 Lunch & Visita Stands %
—J

14,00-15,00 WORKSHOP e ACTIVE & PASSIVE — IL CONTROLLO DEL
% SANGUINAMENTO IN CHIRURGIA TORACICA MAGGIORE.

con il contributo non condizionante di BAXTER

Moderatore: Margaritora S. (Roma)
Speakers: Davini F. (Pisa) - Galetta D. (Milano)
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15,00-16,30

TOPIC 4 o IL NSCLC OLIGOMETASTATICO

Presidente: Rusca M. (Parma)
Moderatori: Di Miceli G. (Palermo) — Marulli G. (Bari)

LETTURA: Screening polmonare e malattia metastatica

Pastorino U. (Milano)

COMUNICAZIONI SELEZIONATE:

1.

Analisi del microambiente immunitario nel NSCLC oligometastatico
Bocchialini G. (Parma)

Tecnologia harmonic versus laser ND:YAG ed elettrocauterio per le resezioni
delle metastasi polmonari: risultati di uno studio sperimentale su modello suino
Freda C. (Napoli)

Trattamento chirurgico del cancro del polmone con singola metastasi
polmonare: quando intervenire?
Bassi M. (Roma)

Terapia multimodale per NSCLC oligometastatico osseo sincrono: il ruolo
della chirurgia
Congedo M.T. (Roma)

A randomized controlled trial of local ablative therapy (LAT) in synchronous
or metachronous oligometastatic non-small cell lung cancer (OM-NSCLC)
ongoing

Infante M.V. (Verona)

Impatto dei markers preoperatori nei pazienti sottoposti a resezione di
oligometastasi polmonari

Londero F. (Udine)

INTERVENTO PREORDINATO:
[l trattamento medico del paziente oligometastatico
Grossi F. (Varese)
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SICT UILA 1-2 Ottobre

VENERDI 1 OTTOBRE

SALA ALAN TURING SALA COLLEMAGGIO SALA GRAN SASSO

15,00-16,30 SESSIONE SPONSORIZZATA RESEZIONE, RICOSTRUZIONE
E STABILIZZAZIONE DELLA PARETE TORACICA: PRINCIPI
GENERALI ED INNOVAZIONI TECNICHE

Presidente: Benvenuti M. (Brescia)
Moderatori: Morelli A. (Udine) — Filosso P.L. (Torino)

1. Tumori primitivi della parete
Rosso L. (Milano)

2. Tumori secondari della parete
Petrella F. (Milano)

3. Tecniche di sostituzione sternale
Gonfiotti A. (Firenze)

4. Traumi del torace
Divisi D. (Teramo)

5. Tecniche di correzione delle malformazioni della parete toracica
Messineo A. (Firenze)

6. Supporto della ricostruzione 3D nella programmazione della chirurgia
demolitiva della parete toracica
Ceccarelli S. (Pisa)

SALA ALAN TURING SALA COLLEMAGGIO SALA GRAN SASSO

15,00-16,30 SESSIONE 9 « COMUNICAZIONI LIBERE

Presidente: Cagini L. (Napoli)
Moderatori: Librizzi D.(Palermo) - Fiorelli A. (Napoli)

1. Reimpianti pleurici da timoma: ruolo della chemio-ipertermia intraoperatoria
Calabro F. (Pisa)

32



10.

11.

SALA GRAN SASSO

Trattamento delle perdite aeree persistenti con valvole endobronchiali
unidirezionali: risultati di uno studio multicentrico
Carlucci A. (Napoli)

Non solo tubercolosi: la chirurgia resettiva polmonare per patologia infettiva
durante I'’emergenza migratoria
Lomangino |. (Verona)

Ruolo prognostico delle metastasi linfonodali in stazioni non-lobo specifiche
nel NSCLC
Marziali V. (Roma)

Patologia suppurativa pleuropolmonare: empiema necessitatis con fistole
del tronco. Trattamento in VATS.

Valenti E. (Messina)

Resezioni polmonari maggiori per NSCLC negli ottuagenari: risultati a breve

e a lungo termine
Sampietro D. (Bari)

Trattamento chirurgico delle metastasi polmonari: uno studio multicentrico
italiano

Sicolo E. (Pisa)

Applicazione del progetto E.R.A.S. in VATS uniportale: esperienza di un
singolo centro

Tiberi M. (Ancona)

Tracking of mesenchymal stromal cells after lung injection in a rat model
Petrella F. (Milano)

L'uso dell’ ecografia nella riespansione polmonare dopo resezione polmonare
Messina G. (Napoli)

Cavitazione ascessualizzata in aspergillosi complicata su cancro del polmone:
gestione di un caso complesso in era Covid-19
Cosci M. (Vicenza)
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37° CONGRESSO
NAZIONALE Zq_zAh““M 30 Settembre

SICT UILA 1-2 Ottobre

VENERDI 1 OTTOBRE

- SALA LABORATORIO 1 - W

16,30 - 18,00 LABORATORIO © LASER TISSUE INTERACTION — HANDS ON

. in collaborazione con Alliance Medical Technologies*
_-_;' Clinical specialist: TBD

*Iscrizioni a numero chiuso, vedere il paragrafo nelle informazioni a fine programma

SALA ALAN TURING

16,30-18,00 TOPIC 5  REINTERVENTI IN CHIRURGIA TORACO-
MEDIASTINICA: COMPLICANZE P.0. E/O RECIDIVE
NEOPLASTICHE PRIMITIVE E SECONDARIE

Presidente: Puma F. (Perugia)
Moderatori: Lucchi M. (Pisa) - Nicolosi M. (Catania)

LETTURA: Reinterventi in chirurgia toracica

Venuta F. (Roma)

COMUNICAZIONI SELEZIONATE

1. Analisi dei fattori di rischio per le recidive di timoma trattato chirurgicamente
De Franceschi E. (Padova)

2. Chirurgia iterativa nelle recidive di timoma: analisi di sopravvivenza e fattori
prognostici
Chiappetta M. (Roma)

3. Riammissione a 30 giorni dopo chirurgia per tumore al polmone nel paziente
anziano: analisi dei fattori di rischio
Tamburini N. (Ferrara)
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4. Trattamento chirurgico con risparmio di parenchima e plastica bronchiale
nelle stenosi bronchiali post-trapianto polmonare: esperienza di un singolo
centro
Faccioli E. (Padova)

5. Metastasi linfonodali mediastiniche da tumore tiroideo
Marrama E. (Pisa)

6. Tracheal sleeve pneumonectomy per tumore polmonare primitivo con
assistenza ECMO: risultati preliminari
Lo lacono G. (Milano)

7. Risultati della chirurgica non radicale nei timomi avanzati
Ceccarelli I. (Pisa)

SALA COLLEMAGGIO

16,30-18,00 SESSIONE SPONSORIZZATA » NUOVE TECNOLOGIE IN
CHIRURGIA TORACICA

Presidente: Ibrahim M. (Roma)
Moderatori: Mercadante E. (Napoli) — Veronesi G. (Milano)

1. Effetti della riduzione di volume endoscopica polmonare sulla funzione
cardio-polmonare
Andreetti C. (Roma)

2. Chirurgia delle infezioni sternali
Mossetti C. (Candiolo)

3. La gestione del drenaggio pleurico basato sull’evidenza
Bertolaccini L.(Milano)

4. Crioablazione dei nervi intercostali per il controllo del dolore P.O.
Gasparri M. (Milwaukee U.S.A.)
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SICT

5.

6.

UILA 1-2 Ottobre
VENERDI 1 OTTOBRE

SALA COLLEMAGGIO

Applicazioni del laser nella chirurgia polmonare
Paci M. (Reggio Emilia)

Il ruolo della navigazione elettromagnetica endobronchiale nell’era della
VATS: uno strumento insostituibile per il Chirurgo Toracico?
Righi I. (Milano)

SALA GRAN SASSO

SESSIONE 10 « COMUNICAZIONI LIBERE

Presidente: Taurchini M. (S. Giovanni Rotondo)
Moderatori: Cherchi R. (Cagliari) — De Giacomo T. (Roma)

1.

Ruolo della radioterapia adiuvante nei pazienti sottoposti a pleurectomia/
decorticazione per mesotelioma pleurico maligno
Andolfi M. (Ancona)

Chirurgia multidisciplinare avanzata per un sarcoma paravertrebale
Cariboni U. (Milano)

La lussazione sternoclaveare posteriore: tecnica chirurgica combinata
Conforti S. (Milano)

Timectomia allargata con tecnica VATS bilaterale e sospensione sternale in
paziente miastenica con massa intraventricolare sinistra
Daffré E. (Milano)

Valutazione dell’'upstaging linfonodale dopo lobectomia robotica per
carcinoma polmonare non a piccole cellule in stadio iniziale comparata con
la chirurgia toracica video-assistita e la chirurgia open: analisi retrospettiva
di un singolo centro
Gallina F.T. (Roma)
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6. Chemioterapia di induzione, resezione chirurgica e chemioipertermia in
un bambino affetto da osteosarcoma della parete toracica con infiltrazione
intratoracica. Risultati immediati e a distanza
Gavezzoli D. (Brescia)

7. |s surgery worthwhile in locally-advanced NSCLC patients with persistent
N2-disease after neoadjuvant therapy followed by surgical resection?
Lococo F. (Roma)

8. Chirurgia citoriduttiva e chemioipertermia intraoperatoria in VATS per
neoplasie della pleura. Aspetti tecnici e profilo di sicurezza in una esperienza
preliminare monocentrica
Londero F. (Udine)

9. Efficacy of paravertebral block using perineural multimodal analgesia in the
management of thoracic post-operative pain
Di Martino M. (Palermo)

10.Con quale perdita aerea posso rimuovere il drenaggio pleurico?
Sandri A. (Orbassano)

11.Approccio multimodale mininvasivo di voluminoso sequestro intralobare
simulante un ascesso polmonare
Ferrari E. (La Spezia)

SALA ALAN TURING

18,00-19.00 % ASSEMBLEA DEI SOCI

37



37° CONGRESSO
NAZIONALE Zq_zAh““M 30 Settembre

SICT

UILA 1-2 Ottobre
SABATO 2 OTTOBRE

SALA ALAN TURING

8,30-10,00

TOPIC 6 e TRATTAMENTO INTEGRATO DEL TUMORE DI
PANCOAST-CIUFFINI: QUALI PROGRESSI?

Presidente: Rea F. (Padova)
Moderatori: Casablanca G. (Messina) - Stella F. (Forli)

LETTURA: Tumori dell’apice del polmone: strategie chirurgiche ed

evoluzione delle terapie integrate
Spaggiari L. (Milano)

COMUNICAZIONI SELEZIONATE

1.

Terapia multimodale del tumore di pancoast: nostra esperienza
Cannone G. (Padova)

Chirurgia per i tumori di pancoast: il ruolo degli approcci combinati
Ceccarelli S. (Perugia)

Chirurgia di salvataggio nel tumore pancoast: Case Report

Vasta |. (Messina)

Tecnica originale “double-step” in selezionati casi di NSCLC infiltranti la
parete toracica anteriore

Ceccarelli S. (Perugia)

Caso clinico di tumore pancoast-Ciuffini
Tsyrar S. (Chieti)

INTERVENTO PREORDINATO

Trattamento dei tumori di pancoast: esperienza dell’Hopital Marie-Lannelongue
di Le Plessis Robinson

Mercier O. (Parigi - Francia)
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8,30-10,00

koS

8,30-10,00

SALA COLLEMAGGIO

WORKSHOP e LA MEDICINA DIGITALE IN CHIRURGIA
TORACICA
con il contributo non condizionante di MEDICAL-NOTE

Presidente: Brunelli A. (Leeds — U.K.)
Moderatori: Bertani A. (Palermo) — Gonfiotti A. (Firenze)

1.

Percezione di qualita dell’App Lung-Note da parte di un gruppo-pilota
Mazza F. (Cuneo)

Sleeve pneumonectomy: utilita della ricostruzione 3D per la pianificazione e
la didattica

Farronato A. (Firenze)

Trisegmentectomia superiore sinistra uniportale con studio 3D preoperatorio
Tosi D. (Milano)

Quantitative CT Analysis for Thoracic Surgery

Hannes D. (Minneapolis, U.S.A.)

SmartDoc: the telemedicine project for the management of patients with
lung cancer during Covid-19 outbreak at National Cancer Institute

Gherzi L. (Milano)

Dal bilancio di genere ad un futuro di inclusione in chirurgia toracica
Pompili C. (Verona)

SALA GRAN SASSO

SESSIONE 11 « COMUNICAZIONI LIBERE

Presidente: Paladini P. (Siena)
Moderatori: Napoli G. (Bari) - Rotolo N. (Varese)

1.

[l trattamento chirurgico delle stenosi laringo-tracheali: miglioramento dei
risultati
Trabalza Marinucci B. (Roma)
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[l ruolo del pattern istologico secondario sull'outcome oncologico
nell’adenocarcinoma polmonare
Lenzini A. (Pisa)

Le rotture tracheali iatrogene, trattamento conservativo, nostra esperienza
Librizzi D. (Palermo)

L'uso della broncoscopia con navigazione elettromagnetica per la
localizzazione preoperatoria di noduli polmonari con indicazione a resezione
toracoscopica VATS

Mariolo A.V. (Parigi - Francia)

Empiema pleurico nei pazienti HIV+: risultati del trattamento chirurgico
Muriana P.G. (Milano)

Trattamento chirurgico dell’echinococcosi pleurica e relativa gestione del
cavo pleurico: nostra esperienza
Rinaldi P. (Pavia)

Analisi sopravvivenza e incidenza miastenia gravis, recidiva e secondi tumori
in pazienti sottoposti a timectomia radicale per timoma.

Esperienza decennale di un unico centro

Romano R. (Brescia)

Confronto tra resezione laser e lobectomia nel trattamento chirurgico delle
metastasi polmonari
Scamporlino A. (Modena)

Nostra esperienza con I'ecoendoscopia bronchiale (EBUS) nella diagnosi e
stadiazione del cancro del polmone
De laco G. (Bari)

Localizzazione radioguidata di lesioni polmonari occulte (roll) in uniportal VATS
Barbagallo F. (Catania)

Lesione PET+ del mediastino anteriore. Un caso di colesteroloma intratimico
Verderi E. (Mestre)
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10,00-11,00

e

11,00-12,30

WORKSHOP » TBD

con il contributo non condizionante di J&J

Moderatore: TBD
Speakers: TBD

SESSIONE CONGIUNTA SICT-SIAARTI e NITS (NON INTUBATED
THORACIC SURGERY)

Presidenti: Mucilli F. (Chieti) - Petrini F. (Roma)

Moderatori: Droghetti A. (Mantova) - Piccioni F. (Reggio Emilia)

LETTURA: Progetto “INFINITY” Stato dell’arte della NITS in Italia
Rosboch G. (Torino)

e [ndicazioni e controindicazioni alla NITS
Tosi D. (Milano)

e NITS dalla fisiologia al management anestesiologico
Massullo D. (Roma)
e Tips and Triks della NITS
Pardolesi A. (Milano)
e Gestione delle vie aeree per la NITS
Di Gregorio G. (Padova)
e ALR perla NITS
Rispoli M. (Napoli)

e Protocollo procedurale della NITS
Ferrari P. (Cagliari)
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11,00-1230 WORKSHOP * PREVENZIONE DELLE COMPLICANZE POST-
OPERATORIE DOPO CHIRURGIA DI EXERESI POLMONARE E
% RAZIONALIZZAZIONE DELLA SPESA IN SANITA

con il contributo non condizionante di BD

Moderatore: Pastorino G. (Genova)
Speakers: Ampollini L. (Parma) - Rizzardi G. (Bergamo)

e Principali complicanze intra-postoperatorie in Chirurgia Toracica Open,
VATS e RATS
Viggiano D. (Firenze)

e Procedure per la prevenzione delle infezioni del sito chirurgico
De Palma A. (Bari)
Prevenzione e trattamento del sanguinamento in chirurgia toracica
Dolci G.P. (Bologna)

e Prolonged Air Leaks: una valutazione del rischio preoperatoria & possible?
Quali strategie intra e postoperatorie sono basate sull’'evidenza?
Zaraca F. (Bolzano)

e Evidenze economiche sui dispositivi emo/aerostatici
Armeni P. (Milano)

e DELPHI Consensus: risultati di una survey nazionale su emostatici e sigillanti
Cardillo G. (Roma)
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SALA GRAN SASSO

SESSIONE 12 « COMUNICAZIONI LIBERE

Presidente: Voci C.P. (Catanzaro)
Moderatori: Carretta A. (Milano) - Mondello B. (Reggio Calabria)

1. NSCLC oligometastico polmonare sincrono: quali proposte?
Della Morte A. (Napoli)

2. Performancediagnosticadella pet/ctconanaloghi marcati dellasomatostatina

(Ga-68-DOTATOC) nei tumori fibrosi solitari della pleura
Lococo F. (Roma)

3. Ruolo dell’indice proliferativo e dell’espressione di PRMT5 nucleare come
indicatori prognostici nei pazienti sottoposti a chirurgia per mesothelioma

pleurico malign epiteliomorfo
Luzzi L. (Siena)

4. Polmonite cavitaria necrotizzante in eta pediatrica: risoluzione con

trattamento conservativo
Rizzo R. (Messina)

5. Trattamento chirurgico del residuo tumorale in pazienti con neoplasia
polmonare avanzata sottoposti a target-therapy neoadiuvante: analisi della

nostra esperienza preliminare di 4 casi
Sanna S. (Forli)

6. Diagnosi e trattamento delle malformazioni vascolari mediastiniche
Raveglia F. (Milano)

7. Rischio chirurgico negli ultraottantenni: effetti delle resezioni anatomiche in

VATS uniportale
Salati M. (Ancona)

8. Fistola bronco pleurica post-lobectomia inferiore sinistra e aneurismectomia
in toraco-freno-laparotomia: il ruolo del lembo omentale nel trattamento di

tale complicanza
Testori A. (Milano)

9. Simulatore per chirurgia ricostruttiva dellavia aerea in VATS
Vinci D. (Perugia)
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10. Variazione della funzionalita cardiaca in pazienti sottoposti a correzione di
pectus excavatum
Voulaz E. (Milano)

11.Salvage pneumonectomy for cancer in adult patients younger than 30 years
Petrella F. (Milano)

SALA ALAN TURING

12,30-14,00 TOPIC 7 * CHIRURGIA TORACICA IN ETA PEDIATRICA E
NEGLI OTTUAGENARI

Presidente: Facciolo F. (Roma)
Moderatori: Guggino G.L. (Napoli) - Imperatori A. (Varese)

EE LETTURA: La chirurgia toracica e gli ottuagenari: un limite superabile?
Mancuso M. (Alessandria)

COMUNICAZIONI SELEZIONATE

1. Correzione di pectus excavatum sec. Nuss: esperienza di un centro di
riferimento e nuove prospettive
V. Guerriero (Genova)

2. Risultati a breve e lungo tempo della VATS lobectomia per cancro polmonare
negli ottuagenari
Urgese A. (Lecce)

3. Evoluzione della lobectomia in eta geriatrica: due generazioni a confronto.
Ghisalberti M. (Siena)

4. LUexeresi chirurgica nel paziente ultrottantenne con neoplasia polmonare:
fattori prognostici e sopravvivenza globale su 140 pazienti.
Sanna S. (Forli)
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5. Resezioni polmonari maggiori nei pazienti over 80 con tumore primitivo
polmonare: la nostra esperienza
Scaramuzzi R. (Napoli)

6. Resezioni polmonari maggiori in uniportal VATS nei pazienti ottuagenari
affetti da NSCLC: risultati a breve e medio termine
Meacci E. (Roma)

7. Trattamento endoscopico conservativo di stenosi tracheale neonatale post
intubazione
Conforti S. (Milano)

SALA COLLEMAGGIO

12,30-1400 SESSIONE 13  COMUNICAZIONI LIBERE

Presidente: Negri G. (Milano)
Moderatori: Casaccia M. (Pescara) — Maurizi G. (Roma)

1. Sicurezza e fattibilita dell’approccio robotico nel trattamento di NSCLC
dopo terapia di induzione: esperienza preliminare di un singolo centro
Ricciardi S. (Pisa)

2. Gestione multidisciplinare di un caso severo di pectus excavatum
Bianco M. (Roma)

3. Chirurgia di exeresi video e robot-assistita per cancro del polmone negli
anziani: overtreament o strategia terapeutica efficace?
Mastromarino M.G. (Novara)

4. Patologia suppurativa del cavo pleurico pediatrico
Rizzo R. (Messina)

5. Nut midline carcinoma: un raro ed insolito tumore polmonare
Prisciandaro E. (Milano)
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Analisi del rischio secondario alla obesita sulla biopsia polmonare chirurgica
in nivats uniportale nel paziente interstiziopatico
Cherchi R. (Cagliari)

Il trattamento chirurgico precoce del nodulo polmonare sub centimerico:
costi e benefici
Ceccarelli I. (Pisa)

Aumento della mortalita nei pazienti riospedalizzati precocemente dopo
chirurgia polmonare
Sobrero S. (Orbassano)

Videomediastinoscopia cervicale e biopsia transbronchiale ecoguidata nella
diagnosi delle lesioni mediastiniche. Esperienza monocentrica
Tassi V. (Terni)

La lobectomia polmonare nel trattamento chirurgico delle polmoniti
necrotizzanti: report di tre casi
Campisi A. (Forli)

11.Mesotelioma pleurico maligno sinistro: la necessita di ricostruire il diaframma

dopo pleurectomia/decorticazione
Testori A. (Milano)

SALA GRAN SASSO

SESSIONE 14 « COMUNICAZIONI LIBERE

Presidente: Surrente C. (Lecce)
Moderatori: Luzzi L. (Siena) - Schiavon M. (Padova)

1.

Il trattamento chirurgico dell’empiema pleurico al Il e Il stadio
Calabrese G.V. (Chieti)
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. Sicurezza ed efficacia dei reinterventi per metastasectomia polmonare nella
nostra casisitica
Delfanti R. (Piacenza)

. Empiema pleurico in presenza di metastasi polmonare da carcinoma mammario
Gargarella S. (Chieti)

. Soprawvivenza a lungo termine di un adenocarcinoma polmonare pTlaN2
con aspetti neuroendocrini. Case report
Maria S. (Catania)

. Trattamento del versamento pleurico parapneumonico e dell’empiema
pleurico: fattori di rischio e prognostici
Panza T. (Bari)

Lacerazioni diaframmatiche misconosciute
Pernazza F. (Torino)

[l trattamento dei versamenti pleurici parapneumonici e dell’empiema
toracico: less is more? Esperienza di un singolo centro
Petroncini M. (Bologna)

. Trattamento VATS dell’empiema pleurico (EP) in Il e Il fase: nostra
esperienza
Santoprete S. (Terni)

. Relazione tra la diffusione alveolo-capillare del monossido di carbonio
ed i diversi pattern di adenocarcinoma polmonare: risultati di uno studio
retrospettivo monocentrico

Cattadori S. (Parma)

10. Chirurgia reiterativa polmonare per metastasi da melanoma uveale

Zanfrini E. (Roma)

11. Tumore fibroso solitario della pleura: quale modello predittivo di rischio?

Ricciardi S. (Bologna)
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SESSIONE E-POSTERS ITINERANTE
APERTURA DALLE ORE 8,30 ALLE ORE 11,30

Presidente: Agneta G. (Palermo)
Moderatori: Cajozzo M. (Palermo) - Monaco F. (Messina)

i

1. Linfoangiomiomatosi (LAM) simulante idropnx: case report
Rizzo R. (Messina)

2. lIsolamento e identificazione delle cellule staminali tumorali nell’adeno-
carcinoma e nel carcinoma squamocellulare del polmone: uno studio pilota
Aramini B. (Modena)

3. La correlazione tra i linfociti infiltranti il tumore e le cellule staminali
tumorali nel carcinoma polmonare non a piccole cellule (NSCLC)
Aramini B. (Modena)

4. Un caso di calcificazione mista in un gozzo multinodulare associata a
diagnosi benigna
Bianchi D. (Modena)

5. La elevata presenza di cellule staminali neuroendocrine cancerose
(CSC-NET) in un caso di carcinoide atipico del polmone
Aramini B. (Modena)

6. Correzione di grave scoliosi vertebrale da neurofibromatosi toracica
Botticini G.B. (Brescia)

7. Tiroidectomia totale in paziente hiv positivo con gibbo di bufalo e collo taurino
Carrese E. (Modena)

8. Validazione esterna della proposta di sub-classificazione linfonodale del
TNM: il ruolo cruciale di istologia, numero di linfonodi asportati e terapia
adiuvante
Chiappetta M. (Roma)

9. Linfoadenectomia nei carcinoidi polmonari: quali fattori prevedono
I'upstaging linfonodale?

Chiappetta M. (Roma)

10. Efficacy of intraoperative intercostal nerve block using multimodal analgesia
in the management of thoracic post-operative pain
Di Martino M. (Palermo)
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11. Up-staging mediastinico nello NSCLC: quale descrittore linfonodale predice
meglio la prognosi? Risultati di uno studio multicentrico
Chiappetta M. (Roma)

12.Casi particolari di chirurgia polmonare negli ultraottantenni
Fatica F. (Palermo)

13. Analisi di sopravvivenza in N2 single station adenocarcinoma: il ruolo del
numero di linfonodi metastatici
Chiappetta M. (Roma)

14.La classificazione delle recidive timiche secondo I'International Thymic
Malignancies Interest Group: analisi di sopravvivenza e prospettive
Chiappetta M. (Roma)

15. Pleurectomia/decorticazione associata a chemioterapia ipertermica intra-
pleurica (mitomicina C) per una carcinosi pleurica da psudomixoma peritonei
Lococo F. (Roma)

16.Resezioni polmonari in VATS uniportale con Laser Thulium Cyber™ per il
trattamento delle metastasi polmonari: “early-results”
Lococo F. (Roma)

17. Paraganglioma polmonare primitivo: caso clinico e iter diagnostico-terapeutico
Mazzucco A. (Milano)

18. Biomarcatori ematici come fattori prognostici e predittivi di risposta in
pazienti con carcinoma polmonare non a piccole cellule in stadio localmente
avanzato sottoposti a chirurgia dopo terapia neoadiuvante
Lococo F. (Roma)

19. Raro caso di leiomioma polmonare metastatizzante benigno post-menopausale
Mazzucco A. (Milano)

20.L'uso dello pneumoperitoneo nella gestione delle complicanze nei pazienti

sottoposti ad intervento di resezione polmonare
Messina G. (Napoli)

21.Ingestione di batteria a litio complicata da tardiva e quasi fatale complicanza.
Approccio multidisciplinare
Monaco F. (Messina)

22.Analisi dei fattori prognostici di outcome a breve e lungo termine nel
trattamento chirurgico dei tumori primitivi polmonari non a piccole cellule
sincroni
Terzi S. (Padova)
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23.Impatto dei fattori perioperatori nell’incidenza della fibrillazione atriale
postoperatoria
Vaisitti F. (Orbassano)

24 . Trattamento endoscopico e riabilitativo del paziente anziano con ascesso
polmonare
Cascone R. (Napoli)

25. Diagnosi e trattamento chirurgico dell’elastofibroma dorsi
Scamporlino A. (Modena)

26.Un caso di emangiomi cavernosi multipli che simulano metastasi polmonari
Scamporlino A. (Modena)

27.Case report: resezione polmonare di ground-glass opacity con componente
sub-solida previo targeting radio-guidato
De Filippis A. (Pescara)
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ACCESSO AL CONGRESSO

Per accedere al Congresso € necessario esibire il Green Pass o altro rispetto alle eventuali fu-
ture nuove disposizioni di sicurezza.

ASSEMBLEA DEI SOCI
Venerdi O1 ottobre 2021 ore 18.00.

VOTAZIONI PER RINNOVO DEL CONSIGLIO DIRETTIVO

Il seggio aprira alle ore 16.00 di giovedi 30 settembre 2021 e chiudera alle ore 17.00 di ve-
nerdi O1 ottobre 2021.

QUOTE ISCRIZIONI (IVA INCLUSA)

L'iscrizione al Congresso da diritto alla borsa contenente il materiale congressuale, al certificato
di partecipazione, all’attestato ECM, al cocktail di benvenuto, ai coffee break ed alle colazioni
di lavoro.

SOCI SICT (in regola con la quota 2021) € 180,00

NON SOCI SICT € 350,00

MEDICO CHIRURGO NON SPECIALISTA IN CHIRURGIA TORACICA € 200,00

GIOVANI MEDICI entro i 30 anni € 50,00

SPECIALIZZANDI SOCI SICT/DOTTORANDI SOCI SICT/STUDENTI gratis (verra richiesta un’at-
testazione)

QUOTA ASSOCIATIVA SICT

Sara possibile regolarizzare la propria posizione associativa direttamente in sede congressuale.
Verra successivamente inviata regolare ricevuta di pagamento.

ABSTRACT

Il Comitato Scientifico ha selezionato i contributi inserendoli nelle Sessioni di Presentazione
Orale, Discussione Poster e Video. Ogni Autore che presenta la comunicazione orale o il poster
o il video dovra essere regolarmente iscritto al Congresso e Socio S.I.C.T.

PREMI

Durante la cerimonia inaugurale verra conferito il Premio in memoria di Andrea Schiavini.

E, inoltre, previsto un premio di € 500,00 per la migliore presentazione di ciascuna delle
sessioni principali. | premi saranno assegnati da commissioni costituite dal Presidente e dai
Moderatori di ciascuna sessione.

TIMING DELLE SESSIONI

Per assicurare il puntuale andamento dei lavori congressuali, tutti gli oratori devono attenersi
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rigorosamente a i tempi programmati:

e [ettura 15 minuti

e Relazione e Comunicazioni selezionate 8 minuti

e Comunicazioni libere 7 minuti

e E-Poster 4 minuti

e Video 7 minuti

Siricorda che, per tutte le Presentazioni (Orali, Video e Posters), & obbligatorio che I’Autore che
esporra il lavoro sia regolarmente iscritto al Congresso e Socio S.I.C.T.

LABORATORI

Per registrarsi: www.sictaqg2021.it — sezione “Laboratori”.

SESSIONE VIDEO

| video, della durata massima di 4 minuti cad., dovranno essere presentati nella Sessione de-
dicata dall’Autore.

SESSIONE E-POSTER

L'autore dovra inviare entro e non oltre il 10 settembre 2021 all’indirizzo info@sictaq2021.it il
proprio lavoro in formato pdf vettoriale ad alta risoluzione dim. 1080x1920.

Per la presentazione di fronte ai totem si avranno a disposizione n.4 minuti cad.

AUDIOVISIVI

Le proiezioni saranno solo via computer. Non sara possibile utilizzare i computer personali:
si raccomanda |'uso di pen drive o memory stick per scaricare facilmente le presentazioni al
centro slides. Si prega di far pervenire al centro slides la propria presentazione almeno un’ora
prima dell'inizio della sessione. | Relatori sono pregati di comunicare al tecnico, al momento
della consegna della propria presentazione, quale versione di Office € stata utilizzata per la
preparazione delle slides (es. Office 2003 oppure Office 2007 o altro). Le dimensioni della
presentazione in power point non devono superare i 50MB video e dovranno essere fatte solo
preferibilmente in formato 16:9. Si raccomanda |'uso delle estensioni “.gif” e “.jpg” per le
immagini; saranno accettati anche altri tipi di estensioni purche riconosciute da power point.

ACCREDITAMENTO ECM

Il congresso & accreditato nell’ambito del programma di Educazione Continua in Medicina con
12 crediti formativi per le seguenti specialita: malattie dell’apparato respiratorio, oncologia,
chirurgia generale, chirurgia toracica, anatomia patologica, anestesia e rianimazione.

Per avere diritto ai crediti € obbligatorio frequentare il 100% del totale delle ore di formazione
dell’evento a cui si & iscritti e superare il test di apprendimento.
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ATTESTATI DI PARTECIPAZIONE

Gli attestati di partecipazione verranno rilasciati dalla Segreteria a fine Congresso

EVENTI SOCIALI

Giovedi 30 settembre Cocktail inaugurale

SEDE DEL CONGRESSO
Universita degli Studi dell’Aquila
Facolta di Medicina e Chirurgia
Polo Universitario di Coppito
Edificio Alan Turing - Blocco O

SEGRETERIA ORGANIZZATIVA E PROVIDER (ID 1194)

Zeroseicongressi S.r.l. Via Benaco 15 - 00199 Roma
Tel. +39 06.8416681 +39 06.8411861 - Fax +39 06.85352882
info@sictaq2021.it www.sictag2021.it - www.zeroseicongressi.it
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Alessandra Carulli Via delle Driadi, 20 - 66023 Francavilla al Mare (CH)
e-mail: contact@alessandracarulli.it - tel. +39 334 9199953.

Si invita a fare riferimento al Congresso Nazionale SICT
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