ANCONA l 31 MAGGIO 2019

- ] Aula Montessori | Facolta di Medicina e Chirurgia
' ‘ (’ 6 i UNIVERSITA

raciice

nella prevenzione
e trattamento
delle infezioni

In chirurgia Prevenzione
delle
o infezioni

22 ¢/ DELLE MARCHE

Corretta Appropriata
tecnica terapia

chirurgica antibiotica



H ) Il rispetto delle misure di prevenzione e controllo delle infezioni,
' ’(16 I'uso appropriato degli antibiotici e una corretta tecnica chirur-
y )

gica dovrebbero essere sempre parte integrante della buona

® . . . .
) - \p} pratica clinica e degli standard di cura.
]:)-[a(l\& 1(:9 Tuttavia, sia le misure di prevenzione e controllo delle in-

fezioni che le appropriate pratiche di prescrizione degli
antibiotici nei pazienti chirurgici sono spesso inadeguate.
e trattamento Nei nostri ospedali, aspetti culturali e comportamentali
delle infezioni influenzano la pratica clinica e la prevenzione delle infe-
in chirurgia Prevenzione zioni e la appropriata pratica di prescrizione di antibiotici

delle rimane una grande sfida.
° infezioni
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Oggi la antibiotico-resistenza e diventata una vera e
Corretta e propria priorité.di sanita pgbbl!ca a Iiyellp mondiale, non
tecnica terapia soltanto per le importanti implicazioni cliniche (aumento
chirurgica antibiotica della morbilita e mortalita), ma anche per la ricaduta eco-
nomica, dovuta al costo aggiuntivo richiesto per l'impiego
di farmaci e di procedure piu costose, per l'allungamento
delle degenze in ospedale e per eventuali invalidita.
Nel 2017 la Global Alliance for Infections in Surgery ha condiviso
con oltre 230 esperti di 83 paesi una dichiarazione globale sull'uso
appropriato degli agenti antimicrobici negli ospedali di tutto il mondo per
contrastare la antibiotico-resistenza. Allinterno di questa dichiarazione, gli autori evidenziavano come
I'abuso ed il cattivo uso della terapia antibiotica contribuisse allo sviluppo della resistenza agli antibiotici,
e delineavano i principi fondamentali dell'appropriata profilassi antibiotica e della terapia antimicrobica
in chirurgia.
Non specificamente evidenziati nella dichiarazione, ma di importanza significativa nel limitare 'esposi-
zione agli antibiotici, sono gli sforzi per prevenire le infezioni acquisite in ospedale. La prevenzione delle
infezioni acquisite in ospedale puo limitare significativamente la necessita di terapia antibiotica.
Le infezioni correlate all'assistenza (Healthcare associated infections; HAI) sono infezioni che si veri-
ficano durante il processo assistenziale in un ospedale o in unaltra struttura sanitaria e che non era
manifesta né in incubazione al momento del ricovero. | pazienti con dispositivi medici (cateteri venosi
centrali, cateteri urinari, ventilatori) o che si sottopongono a procedure chirurgiche sono a rischio di HAI
Le HAI rimangono un importante problema clinico in termini di morbilita, mortalita, durata della degenza
ospedaliera e costi generali diretti e non diretti in tutte le regioni del mondo. Nonostante i progressi
nella prevenzione, le infezioni correlate all'assistenza rimangono uno degli eventi avversi piti comuni
negli ospedali.
Le infezioni del sito chirurgico sono le infezioni piti comuni associate all'assistenza sanitaria tra i pazienti
chirurgici. E ovwviamente importante migliorare la sicurezza del paziente riducendo l'insorgenza di infe-
zioni del sito chirurgico.
Lorganizzazione Mondiale di Sanita ha recentemente pubblicato linee guida per la prevenzione delle
infezioni del sito chirurgico. Tuttavia, la conoscenza, 'attitudine e la consapevolezza delle misure di pre-
venzione delle infezioni nelle chirurgie di tutto il mondo sono spesso inadeguate, e nonostante chiare
prove e linee guida, la conformita ad esse & uniformemente scarsa.
Il congresso vedra la partecipazione di una task force multidisciplinare di esperti italiani nella prevenzio-
ne e nella gestione delle infezioni.

Unisciti a noi!
Massimo Sartelli
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. Informazioni generali

Aula Montessori
Facolta di Medicina e Chirurgia
Via Tronto, 10 - Ancona

Liscrizione al Corso € gratuita e riservata a 200 partecipanti. Per iscriversi si prega di
inviare una email a m.gorgoglione@planning.it precisando Nome, Cognome, Codice
Fiscale, recapito cellulare, ruolo ed ente di appartenenza entro il 15 maggio 2019.

Planning Congressi Srl, Provider ECM n.38, ha accreditato I'evento per nr. 200

Medici Chirurghi (Discipline: Anestesia e Rianimazione, Chirurgia Generale, Igiene
Epidemiologia e Sanita Pubblica, Malattie Infettive, Medicina Generale, Medicina e
Chirurgia di Accettazione e di Urgenza, Microbiologia), Farmacisti (Discipline: Farmacia
Ospedaliera, Farmacia territoriale), Biologi e Infermieri attribuendo n. 5,6 crediti
formativi ECM.

Il Provider ECM Planning Congressi ha attivato una piattaforma per la compilazione del
Questionario ECM On line.

Il link per la compilazione del questionario ECM verra consegnato ai partecipanti al
termine dei lavori.

Verra inoltre inviata una comunicazione via email con il medesimo codice.

La compilazione sara possibile da 1 h dopo il termine dell'evento fino al 3 giugno 2019
alle ore 24.00.

Ai fini dell'acquisizione dei crediti formativi & INDISPENSABILE la presenza effettiva al 90%
della durata complessiva dei lavori e almeno il 75% delle risposte corrette al questionario di
valutazione dell'apprendimento.

Non saranno previste deroghe a tali obblighi.

La compilazione del questionario dara diritto ai crediti SOLO se associata alla verifica
dell'effettiva presenza al corso.

OBIETTIVO FORMATIVO: Applicazione nella pratica quotidiana dei principi
e delle procedure dell'Evidence Based Practice (EBM - EBN - EBP)
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