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Carissimi Colleghi,

è con grande piacere che accolgo il ritorno della nostra 
Società per la seconda volta a Roma dopo 8 anni per il 
13° Congresso Nazionale. 

Ricordo quando nel lontano 1995 mi fu proposto 
di iscrivermi ad una appena nata Società di Anestesia 
Pediatrica e Neonatale: fui uno dei primi iscritti e 
quanta strada abbiamo fatto insieme!... Siamo cresciuti, 
costruendo una realtà importante, punto di riferimento 
per molti Anestesisti-Rianimatori. Oggi siamo pervasi 
da un senso di appartenenza forte ad un progetto di alto 
profi lo e condiviso. 

Quest’anno avremo modo di confrontarci ancora e 
di toccare nuovi aspetti dell’Anestesia Generale e Loco-
Regionale, della Terapia Intensiva e del Dolore, con 
l’aiuto di relatori nazionali ed internazionali di grande 
spessore.

In questa splendida avventura, ho il privilegio di 
avere Giorgio Conti al mio fi anco e so che non è poco. 
Insieme, vi aspettiamo numerosi nella splendida cornice 
di una Roma antica e sempre ammaliante. 

“Quid melius Roma?” (Ovidio)
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 14.00 REGISTRAZIONI DEI PARTECIPANTI

 15.00 APERTURA CONGRESSO E SALUTI DELLE AUTORITÀ

Anesthesia around the world
CHAIRPERSONS: F. BORROMETI, P. BUSONI, M. SAMMARTINO

 15.30 Temperature management and brain protection
  B. Bissonnette

 15.55 The autonomic cardiovascular system revisited for the anaesthesiologist
  I. Constant

 16.20 Something new  for paediatric sedation: Dexmedetomidine
  K. Mason

 16.45 Paediatric airway, Sleep Apnea and response to sedation
  L. Ferrari

 17.10 “Changing lives one smile at a time”
  M. Stabile

 17.30 ASSEMBLEA DEI SOCI

 19.00 Cocktail di Benvenuto
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CHAIRPERSONS: S. BARONCINI, N. PIROZZI

 8.30 Come ventiliamo nelle terapie intensive pediatriche italiane? 
  E. Calderini

 8.50 Nuove guidelines nella sepsi: presentazione della terza survey
  Italiana 
  E. Iannella

 9.10 Ventilazione domiciliare meccanica in pediatria: indicazioni e
  risultati 
  G. Ottonello

   9.30-10.30 COMUNICAZIONI LIBERE - Gruppo 1

CHAIRPERSONS: V. CARPINO, F. FERRERO

NONINVASIVE CONTINUOUS POSITIVE AIRWAY PRESSURE IN PEDIATRIC
ACUTE RESPIRATORY FAILURE: HELMET VERSUS FACIAL MASK
Chidini G., Calderini E., Pelosi P.

EPATITE FULMINANTE: GESTIONE IN FASE CRITICA 
Egman S., Sollena V.M., Calandra M.A., Nicolosi M.

ETIOLOGY OF VENTILATOR-ASSOCIATED PNEUMONIA (VAP) IN PEDIATRIC 
INTENSIVE CARE UNIT (PICU): IMPLICATIONS FOR THERAPY
Chidini G., Esposito S., Ughi L., Montani C., Prandi E., Porta A., Calderini E., Principi N.

NIRS MONITORING IN A CHILD IN HYPOTHERMIA THERAPY 
POST CARDIAC ARREST
Camporesi A., Izzo F., Zoia E., Gervasio K., Salvo I.

LA  TECNICA DI DECAPNEIZZAZIONE VENO-VENOSA A BASSI FLUSSI
NEL PAZIENTE PEDIATRICO:  NOSTRA ESPERIENZA
Serio P., Calamandrei M., Fognani G., L’Erario M., Mirabile L. 

DISTACCO IN ESOFAGO DELL’UNITÀ PER LEGATURA DI VARICI:
UNA RARA COMPLICANZA
Prussiani V., Busi I., Sonzogni R., Spotti A., Sonzogni V.

ESPERIENZA PRELIMINARE CON BLOCCATORE BRONCHIALE PEDIATRICO 
ARNDT 
Disma N., Mameli L., Montobbio G., Tuo P.

INTUBAZIONE IMPOSSIBILE IN UN BAMBINO CON STENOSI SOTTOGLOTTICA 
SERRATA: UN DEVICE ALTERNATIVO AL TUBO ENDOTRACHEALE
Serio P., Baggi R., Neri D., Mirabile L.

STENOSI SOTTOGLOTTICHE IN ETÀ PEDIATRICA E TUBI ENDOTRACHEALI 
CUFFIATI: DATI PRELIMINARI
Tortora F., Scolari A., Marchetti G.

SICUREZZA ED EFFICACIA DI MIDAZOLAM E LIDOCAINA INTRANASALI CON 
MAD PER LA SEDAZIONE PROCEDURALE 
Chiaretti A., Sbaraglia F., Barone G., Garra R., Genovese O., Pierri F., Conti G., Sammartino M.

 10.30 Coffee break
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eObbiettivo sicurezza in anestesia e terapia 

intensiva pediatrica
CHAIRPERSONS: F. AZZERI, P. SILVANI

 9.00 Gestione del rischio in anestesia pediatrica
  M. Astuto

 9.20 Nuove tecnologie
  F. Michelagnoli

 9.40 Infusione sicura in terapia intensiva
  M. Calamandrei

 10.00 Vantaggi di un armadio farmaceutico informatizzato
  M. Librenti

 10.20 Incidenti in Anestesia: esperienza del Gaslini e proposta di studio 
Multicentrico

  G. Montobbio

 10.30 Coffee break
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CHAIRPERSONS: M. ROSSI, V. SONZOGNI

 14.30 Stato dell’arte in cardioanestesia pediatrica
  D. Salvo

 14.50 β-recettori e β-bloccanti
  S. Picardo
 
15.10  Emergence delirium in anestesia  pediatrica: a che punto siamo?
  P.M. Ingelmo

   15.30-16.30 COMUNICAZIONI LIBERE - Gruppo 3

CHAIRPERSONS: A. CORCIONE, M.T. PALLADINO

UTILIZZO DEL DOPPLER ESOFAGEO CARDIO Q IN CHIRURGIA PEDIATRICA 
MAGGIORE: DATI PRELIMINARI
Pariante R., Caverni V., Laviani R., Padua M., Tortora F., Villani A., Gennari F.,
De Ville De Goyet J.

COMPLICANZE PERI-OPERATORIE IN PAZIENTI IN ETÀ PEDIATRICA 
AFFETTI DA IPERTENSIONE POLMONARE  SOTTOPOSTI A CATETERISMO 
CARDIACO 
Palladino M.T., Miralto F., Santoro G., D’Alto M., Russo M.G., Corcione A.   
   
UTILIZZO DELLA DOPPIA MASCHERA FACCIALE COME DISPOSITIVO PER 
RIDURRE L’INQUINAMENTO DA GAS ANESTETICI IN SALA OPERATORIA
Bussolin L., Serio P., Neri D., Verdolin G.

TRATTAMENTO TROMBOSI ATRIALE DESTRA  IN SCOMPENSO CARDIACO
Zoia E., Mandelli A., Froio S., Salvo I.

PREANESTESIA IN CHIRURGIA PEDIATRICA: CLONIDINA VERSUS MIDAZOLAM
D’Onofrio M., Varriale P., Sterni A., Colella F., Bocchino S., Guarino N., Setaro A., Iacovazzo C.

UTILIZZO DELLA COMBINAZIONE REMIFENTANIL/FENOLDOPAM/ESMOLOLO 
NEL FEOCROMOCITOMA PEDIATRICO: CASE REPORT 
Toto R., Mola A., Pezzi  M., Verre M.

GESTIONE FARMACOLOGICA DELL’ANESTESIA E DEL PERIOPERATORIO IN 
UN BAMBINO DI 8 ANNI AFFETTO DA FISH ODOR SYNDROME
Astuto M., Arena G., Grasso N., Ferla L., Acciarito F., Gullo A.

WHAT ARE WE MEASURING AFTER AWAKENING: PAIN OR EMERGENCE 
AGITATION?
Locatelli B.G., Ingelmo P.M., Busi I., Corbella D., Carrara B., Tagliavini L., Nacoti M., 
Sonzogni V. 

DOES CHIPPS REALLY MEASURE PAIN IN CHILDREN WITH EMERGENCE 
DELIRIUM ?
Locatelli B.G., Ingelmo P.M., Prussiani V., Benigni A., Locatelli T., Sonzogni R., Khotcholava M., 
Lodetti D.

MANAGEMENT ANESTESIOLOGICO DI UNA BAMBINA DI 8 MESI CON 
SINDROME DI KLIPPEL-FEIL
Scalisi R., Pellegrino S., Luca C., Acciarino F., Spinello M.C., Astuto M.

16.30 Coffee break
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CHAIRPERSONS: G. CONTI, I. SALVO, P. TUO

 11.00 Endoscopia in area critica 
  S. Baroncini

 11.20 Uso dei nuovi morfi nici in terapia intensiva neonatale 
  P. Papacci

 11.40 Gestione ventilatoria dei pazienti con acute brain injury 
  F. Stoppa

   12.00-13.00 COMUNICAZIONI LIBERE - Gruppo 2

CHAIRPERSONS: R. PAGNI, A. SARTI

HOME MECHANICAL VENTILATION IN CHILDREN WITH CHRONIC RESPIRATORY 
FAILURE: A SINGLE CENTER RETROSPECTIVE SURVEY
Chidini G., Prandi E., Napolitano L., Rossetti G., Calderini E.

BRONCHIOLITI ACUTE SEVERE
Grassi M., Cameran M.

UTILIZZO DELL’ECMO RESPIRATORIO NEL PAZIENTE PEDIATRICO AFFETTO 
DA BPD: CASE REPORT
Serio P., L’ Erario M., Fognani G., Calamandrei M., Mirabile L.

HELIOX E CPAP CON CASCO NEL TRATTAMENTO DELLA BRONCHIOLITE
IN TERAPIA INTENSIVA PEDIATRICA
Berti M., Ottonello G., Nahum L., Franceschi A., Lampugnani E., Moscatelli A., Simonini A., 
Fenocchio G., D’Agostino I., Maccari B., Bosticco D., Tuo P.

COMPLESSITÀ ASSISTENZIALE NELLE CURE INTENSIVE DI UN PAZIENTE 
PEDIATRICO CON ENFISEMA MULTILOBARE CONGENITO: CASE REPORT
Fognani G., Serio P., Tanganelli R., Sestini G., Giugni C., Cecchi C., Meleleo R., Mirabile L.

MANAGEMENT PERIANESTESIOLOGICO IN UN CASO DI 
MUCOPOLISACCARIDOSI DI TIPO III (SINDROME DI SANFILIPPO)
Scalisi R., Pellegrino S., Perna F., Luca C., Acciarino F., Pagano L., Grasso S., Astuto M.

MANAGEMENT ANESTESIOLOGICO IN 124 PAZIENTI SOTTOPOSTI
A CORREZIONE MINI-INVASIVA DI PECTUS EXCATATUM SECONDO NUSS. 
ESPERIENZA DI UN SINGOLO CENTRO
Mameli L., Disma N., Bottari G., Rapuzzi G.,Torre M., Montobbio G., Tuo P.

SEDAZIONE IN BAMBINI DISABILI SOTTOPOSTI A RNM CEREBRALE. 
EPERIENZA IN UN OSPEDALE NON PEDIATRICO
De Stefanis P., Romano S., Rigoldi C., Restuccia P.M., Zanini S., De Monte A.

SEDATION FOR PAINFUL PROCEDURES MAY NOT MODIFY THE IMMUNE
RESPONSE OF CHILDREN WITH LYMPHOCYTIC ACUTE LEUKEMIA
Stuchi R., Bertolizio G., De Angelis C., Bosatra M., Ferrario D., Blarasin A.,  D’Amico G.,
Dander E., Ingelmo P.M.

L’ENDOSCOPIA DIAGNOSTICO-OPERATIVA PEDIATRICA
Spotti A., Brambillasca P., Di Marco S., Sonzogni R., Buelli E., Sonzogni V.

13.00  Colazione di lavoro
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CHAIRPERSONS: L. BORTONE, A. VILLANI

 16.50 Blocchi continui: l’evoluzione dell’ALR
  G. Ivani

 17.10 Blocchi centrali ecoassistiti nel neonato e nel lattante
  G. Mangia

 17.30 Levobupivacaina nei blocchi centrali
  B.G. Locatelli

    17.50-18.50 COMUNICAZIONI LIBERE - Gruppo 4

CHAIRPERSONS: A. BARALDI, M. BOSCO

ROPIVACAINA-CLONIDINA VERSUS ROPIVACAINA NEL CONTROLLO 
DELL’ANALGESIA POST-OPERATORIA IN CHIRURGIA PEDIATRICA
D’Onofrio M., La Mura B., Colella F., Ebreo G., Bocchino S., Sterni A., Policastro C., Faro G.

CAUDALE AD ALTI VOLUMI: UNA RISPOSTA PER PROLUNGARE L’ANALGESIA 
POSTOPERATORIA NEL BAMBINO
Sagredini R., Mascheroni C., Bernasconi E., Diotto V., Cipriani L., Ceron A.

TECNICHE DI IMAGING IN ANESTESIA LOCOREGIONALE: 
NEUROSTIMOLATORE VERSUS ENS IN CHIRURGIA ORTOPEDICA 
PEDIATRICA
D’Onofrio M., Varriale P., Setaro A., Chicone G., Di Gilio A., Chiariello M., Verolino A., 
Iacovazzo C.

ANESTESIA SPINALE PER NEONATI PREMATURI AD ALTO RISCHIO.
SERIE DI CASI 
Disma N., Mameli L., Dufour M., Montobbio G., Tuo P.

CONTROLLO DEL DOLORE POST-OPERATORIO CON CLONIDINA
INTRA-ARTICOLARE NELLE ARTROSCOPIE
D’Onofrio M., De Luca L., Chicone G., Varriale P., Sterni A., Maio D., La Mura B., Iacovazzo C.

PERFUSIONE ANALGESICA DELLA FERITA (PAF) CON CATETERINO 
SOVRASCIALE A LIVELLO DELLA FERITA CHIRUGICA NEL CONTROLLO 
DELL’ANALGESIA POST-OPERATORIA IN CHIRURGIA PEDIATRICA
D’Onofrio M., Varriale P., Chicone G., Maio D., La Mura B., Di Gilio A., Scermino S., 
Iacovazzo C.

CONTROLLO DEL DOLORE IN CHIRURGIA PEDIATRICA MAGGIORE:
ANESTESIA PERIDURALE
Caverni V., Pariante R., Laviani R., Tortora F., Villani A., Gennari F., De Ville De Goyet J.

COMPARAZIONE TRA L’APPLICAZIONE DI EMLA IN CREMA E L’INFILTRAZIONE 
DI LIDOCAINA PER L’ANALGESIA POSTOPERATORIA DOPO ERNIOTOMIA 
INGUINALE NEI BAMBINI
D’Onofrio M., La Mura B., Maio D., De Luca L., Chicone G., Varriale P., Sterni A., Guarino N.

GLI ANESTETICI TOPICI RIDUCONO IL DOLORE PER LA CATETERIZZAZIONE 
VENOSA
D’Onofrio M., Chicone G., Sterni A., La Mura B., Maio D., De Luca L., Del Sesto M.,  
Scermino S.
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CHAIRPERSONS: P.M. INGELMO, Q. PIACEVOLI

 8.30 Il vecchio e il nuovo nella miorisoluzione pediatrica
  P. Mastronardi

 8.50 TIVA-TCI: update and future goals in Pediatrics
  J. Lerman

 9.10 Tips and tricks for the Airtraq laryngoscope
  P. Acha

 9.30 What we don’t know about safety of LMA     
  A. Patel
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   10.00-11.00 COMUNICAZIONI LIBERE - Gruppo 5

CHAIRPERSONS: S. FURLAN, D. PIETRINI

LA MASCHERA LARINGEA FLESSIBILE NEI BAMBINI SOTTOPOSTI
A ADENOTONSILLECTOMIA:  NOSTRA ESPERIENZA 
Cacciafi ori G., Frattari A., Isacco V., Lannutti A., Bosco G.

MONITORAGGIO DELLA NARCOSI CON SEVOFLURANE E PROPOFOL 
NEI BAMBINI: L’INDICE BISPETTRALE E LA VALUTAZIONE DI ALCUNE 
COMPONENTI IPNOTICHE
D’Onofrio M., La Mura B., Chicone G., Varriale P., Sterni A., Ebreo G., Policastro C., 
Iacovazzo C.

PAIN AND EMERGENCE DELIRIUM MAY OVERLAP
AFTER SEVOFLURANE/FENTANYL ANESTHESIA
Palladino M.T., Inglima I., Miralto F., Battista M., Iacona M., Lettieri M.G., Somaini M., 
Sahillioglu E., Ingelmo P.M.

RICERCA DELLA MINIMA CONCENTRAZIONE ALVEOLARE (MAC) DI 
SEVOFLURANE PER LA BURST SUPPRESSION SUL TRACCIATO EEG NEI 
BAMBINI DAI 3 MESI AGLI 11 ANNI SOTTOPOSTI AD ANESTESIA GENERALE
Rigouzzo A., Piana F., Batjom E., Farrugia M., Murat I., Constant I.

LA QUALITÀ DEL RISVEGLIO IN ONCOEMATOLOGIA PEDIATRICA:
DUE TECNICHE A CONFRONTO
Busi I., Khotcholava M., Sonzogni R., Spotti A., Sonzogni V.

L’USO DELL’AIRTRAQ IN UN CASO DI IOT DIFFICILE IN SINDROME DI APERT
Lorusso R., Pusateri A., Garra R., Sbaraglia F., Sammartino M.

FLACCS DOES NOT CLEARLY MEASURE PAIN DURING AWAKENING 
Terragni E., Sanna A., Inglima I., Sahillioglu E., Somaini M., Ingelmo P.M.

EFFICACIA DEGLI OCCHIALINI SALTERLABS NELLA SEDAZIONE IN RESPIRO 
SPONTANEO PER BREVI PROCEDURE OCULISTICHE E NEUROCHIRURGICHE
Garra R., Sbaraglia F., De Riso M., Continolo N., Della Sala F., Sammartino M.

PAZIENTI PEDIATRICI SOTTOPOSTI A RMN: MINIMA SEDAZIONE PER MASSIMA 
SICUREZZA
Tordiglione P., Imperiale C., Colagiovanni D., Araimo F., Bilotta F., Meschesi E., Rosa G.

ANESTESIA TOTALMENTE ENDOVENOSA NEI BAMBINI SOTTOPOSTI A 
CHIRURGIA PER IMPIANTO COCLEARE
Frattari A., Cacciafi ori G., Lannutti A., Isacco V., Bosco G.

11.00  Coffee break
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CHAIRPERSONS: M. ASTUTO, G. SERAFINI

 11.30 La miscela O2 /N2O in sedazione
  A. Messeri

 11.50 Dolore post-operatorio: Attualità nelle linee guida
  N. Zadra

 12.10 Problematiche della sedazione  di fi ne vita
  F. Borrometi

   12.30-13.30 COMUNICAZIONI LIBERE - Gruppo 6

CHAIRPERSONS: E. LAMPUGNANI, M.S. MOLINARO

FLACCS OVERSTIMATES PAIN INCIDENCE IN CHILDREN WITH EMERGENCE 
DELIRIUM
Locatelli B.G., Ingelmo P.M., Busi I., Starita G., Di Marco S., Guana S., Spotti A., Sonzogni V.

VALUTAZIONE DEGLI EFFETTI AVVERSI DA MORFINA DURANTE ANALGESIA 
CONTROLLATA DAL PAZIENTE (PCA: PATIENT CONTROLLED ANALGESIA)
E DAL GENITORE/DALL’INFERMIERA (PNCA: PARENT/NURSE CONTROLLED
ANALGESIA) NEL TRATTAMENTO DEL DOLORE POSTOPERATORIO (DPO) IN UN 
OSPEDALE PEDIATRICO
Massone M.L., Mameli L., De Benedetto S., Calevo  M.G., Forcheri M.C., Tuo P.

PROGETTO SPERIMENTALE PER L’ASSISTENZA DOMICILIARE AL PAZIENTE 
PEDIATRICO IN CURE PALLIATIVE IN ONCOEMATOLOGIA
Borrometi F., Camera F., Gallo S., Pinto A.

PAIN OR EMERGENCE AGITATION? THAT IS THE QUESTION...
Terragni E., Sanna A., Inglima I., Sahillioglu E., Somaini M., Ingelmo P.M.

FLACCS DISTORTS PAIN BEHAVIOR WITH EMERGENCE DELIRIUM
Busoni P., Sanna A., Terragni E., Inglima I., Sahillioglu E., Somaini M., Ingelmo P.M.

CHIPPS OVERSTIMATE PAIN BEHAVIOUR DURING EMERGENCE
FROM SEVOFLURANE ANESTHESIA
Terragni E., Sanna A., Somaini M., Sahillioglu E., Ingelmo P.M.

OSSICODONE CR IN TERAPIA ANTALGICA POSTOPERATORIA DOPO INTERVENTI 
DI SPONDILODESI
D’Onofrio M., Setaro A., Faro G., Chicone G., Varriale A., Sterni A., Maio D., Iacovazzo C.

TRATTAMENTO DEL DOLORE IN UN CASO DI ERITROMELALGIA PRIMITIVA
Massone M.L., Mameli L., Manfredini L., Picco P., Buoncompagni A.

 13.30 Chiusura dei lavori
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Il  bambino, la malattia, l’ospedalizzazione e le 
cure infermieristiche: esperienze a confronto
CHAIRPERSONS: M. PITTIRUTI, M. TUMOLO, L. ZAINO

 8.30 Emergenze pediatriche: ruolo dell’infermiere nel soccorso 
territoriale

  M. Bevilacqua

 8.50 Preparazione all’intervento e gestione dell’ansia pre-operatoria
  P. Leonardi

 9.10 Il bambino in sala operatoria e nella recovery-room
  G. Cafagna, A.M. Carobbi

 9.30 Nuovo ruolo di PICC e Midline in Terapia Intensiva Pediatrica
  D. Celentano

 9.50 Nuove strategie nella medicazione dell’accesso venoso centrale 
per il controllo delle infezioni

  G. Scoppettuolo

 10.10 La valutazione e la gestione del dolore nel bambino e nel lattante: 
principi scientifi ci, metodologie e strumenti

  C. Neri

 10.30 Operation smile: professionalità e competenza nelle missioni 
umanitarie

  A. Frani, R. Di Vittorio

 11.00 Coffee break

CHAIRPERSONS: G. CACCIAFIORI, N. DISMA

 11.30 Gestione infermieristica del bambino politraumatizzato
  L. Muscheri
 
 11.50 Formazione specialistica in ambito pediatrico
  S. Squaglia, A. Sguera
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e 12.15-12.30 COMUNICAZIONI LIBERE - Gruppo 7

CHAIRPERSONS: G. CACCIAFIORI, N. DISMA

IL RUOLO DELL’ASSISTENZA INFERMIERISTICA NELLA GESTIONE
DEL PAZIENTE CON PATOLOGIA NEUROMUSCOLARE CRONICA
Acerboni V., Borrello N., Colelli D., Stabilini L.

IL RUOLO DELL’INFERMIERE NEL COINVOLGIMENTO ATTIVO DEL BAMBINO 
NELLA PREPARAZIONE ALL’INTERVENTO CHIRURGICO
Addonizio A., Paravati A.
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giovedì 1 ottobre 2009 

Sala Pamphili Sala Pamphili 

 13.00-14.30  Riunione SISPE

COORDINATORI: I. SALVO, A. WOLFLER

  Gruppi di studio
venerdì 2 ottobre 2009 

Sala Borghese Sala Borghese 

 12.00-12.30  Valutazione preoperatoria ed esami preoperatori

COORDINATORE: G. SERAFINI

 12.30-13.00  Dolore post-operatorio

COORDINATORE: A. MESSERI

15.30-16.00  Farmaci off-label  Anestesia e Terapia Intensiva Pediatrica 

COORDINATORE: R. PAGNI

16.00-16.30  Sedazione e dolore in Terapia Intensiva Pediatrica

COORDINATORE: S. BARONCINI

17.50-18.20  PALS-EPLS

COORDINATORE: A. SARTI



giovedì 1giovedì 1 ottobre 2009 ottobre 2009 sabato 3sabato 3 ottobre 2009 ottobre 2009

Educational CourseEducational Course

Ventilazione Artifi ciale
in Terapia Intensiva Pediatrica
Direttore del corso: G. Conti

 9.30 Introduzione al corso
  G. Conti

 10.00 Ventilatori e modalità di ventilazione convenzionale in terapia 
intensiva pediatrica

  C. Gregoretti

 10.30 Break

 11.00 La ventilazione non invasiva nel paziente pediatrico: quando, 
come e perchè

  G. Conti

 11.30 Trattamento dell’ALI/ARDS nel paziente pediatrico: dalla CPAP alle 
strategie di ventilazione protettiva

  E. Calderini

 12.00 C’è un ruolo per l’HFO al di fuori dell’età neonatale?
  M. Piastra

 12.30 Closing lecture: “Epidemiologia della ventilazione meccanica nelle 
TIP italiane”

  A. Wolfl er

 13.00 Lunch

14.30-15.30

Sessione “hands-on”  in due workstation pratiche
 
1) La ventilazione non invasiva pediatrica
 C. Gregoretti

2) Le misure di meccanica respiratoria di base
 E. Calderini

Educational CourseEducational Course

Venipuntura Centrale Ecoguidata
nel Neonato e nel Bambino
Organizzato in collaborazione con GAVeCeLT e con WINFOCUS

Docenti: M. Lamperti, D. Pietrini, M. Pittiruti, A. Testa

Lezioni teoriche
 14.00 Introduzione al corso 
   Tecnica base: utilizzo dell’ecografo, principi generali di 

anatomia ecografi ca delle vene e dell’incannulamento 
vascolare ecoguidato

Cateterismo venoso centrale nel neonato  

 14.30 Tecniche di venipuntura ecoguidata centrale nel neonato
 15.00 Cateteri venosi centrali utilizzabili nel neonato: classifi cazione, 

materiali, indicazioni 

Cateterismo venoso centrale nel bambino

 15.30 Tecniche di venipuntura ecoguidata centrale e periferica nel 
bambino

 16.00 Cateteri venosi centrali utilizzabili nel bambino:  classifi cazione, 
materiali, indicazioni 

 16.30 Coffee Break  

17.00 - 19.00

Esercitazioni pratiche

1)    Visualizzazione ecografi ca delle vene degli arti e del collo (in vivo)
 
2)    Venipuntura ecoguidata (su simulatore)
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Accreditamento ECM per: Medici Accreditamento ECM non richiesto
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Accreditamento ECM
Per il 13º Congresso Nazionale SARNePI è stato richiesto l’accreditamento presso il
Ministero della Salute - Sez. ECM.
L’accreditamento ECM è stato richiesto per le seguenti fi gure professionali:
– Congresso - fi gura professionale: Medico  *
 (discipline di riferimento “Anestesia e Rianimazione”, “Pediatria”);

– per SARNePI Nursing - fi gure professionali: Infermiere  *
  Infermiere pediatrico: 3 crediti

– per Educational Courses
 (discipline di riferimento “Anestesia e Rianimazione”, “Pediatria”);

 Ventilazione Artifi ciale in Terapia Intensiva Pediatrica
 fi gura professionale: Medico:  4 crediti

 Venipuntura Centrale Ecoguidata nel Neonato e nel Bambino
                                                                           accreditamento ECM non richiesto

* Crediti non ancora comunicati al momento della stampa del programma

Istruzioni ECM
Al vostro arrivo alla Segreteria del Congresso, vi sarà consegnato il Materiale ECM com-
prendente:
– un Badge del Congresso con codice a barre (riportante anche il vostro Nome e

Cognome);
– un Volume ECM contenente Istruzioni, Schema Sessioni Accreditate, Modulo Dati 

Personali, Questionario di Valutazione dell’Apprendimento e Schede di Valuta-
zione del Gradimento per ogni sessione accreditata, da riconsegnare compilato alla 
Segreteria Tecnica  ECM al termine del Congresso.

Il Modulo Dati, le Schede di Valutazione del Gradimento e il Questionario dovranno essere 
compilati (le Schede e il Questionario solo per le Sessioni a cui si è realmente partecipato) 
e il Volume ECM dovrà essere riconsegnato alla Segreteria Tecnica ECM entro la fi ne del 
Congresso.
Il Volume ECM dovrà essere restituito completo (salvo le Istruzioni, che potrete trattenere).
Le informazioni richieste nel Modulo Dati sono indispensabili per una univoca identifi ca-
zione di ogni partecipante e quindi per una corretta rendicontazione della vostra attività di 
formazione e aggiornamento nell’ambito di ECM.

Per la certifi cazione ECM è assolutamente obbligatorio ed indispensabile compilare 
in ogni sua parte (in particolare nome, cognome, codice fi scale e indirizzo e-mail) la 
Scheda di Iscrizione al Congresso e il Modulo Dati ECM, e rispondere ai vari questio-
nari (solo quelli relativi alle sessioni a cui si è partecipato).
In caso di compilazione errata, incompleta o incomprensibile, non sarà riconosciuto 
l’accreditamento.

Informazioni per i preiscritti. Il vostro badge sarà provvisto di codice a barre che vi 
permetterà di fare rilevare la vostra partecipazione all’inizio e alla fi ne di ogni giornata per 
l’intero evento.

Informazioni per gli iscritti in sede congressuale. Dopo avere effettuato l’iscrizione 
presso la Segreteria Scientifi ca, vi preghiamo di recarvi presso la Segreteria Tecnica ECM 
che vi consegnerà il codice a barre.

Il badge dovrebbe riportare lo stesso numero di codice a barre dell’eventuale tessera in 
vostro possesso, consegnata durante i precedenti Congressi SARNePI in caso contrario, 
vi preghiamo di informare la Segreteria Tecnica ECM.
Durante il Congresso dovrete far registrare con apposito lettore ottico il vostro badge con 
codice a barre, all’inizio e alla fi ne di ogni sessione accreditata.

Per l’assegnazione dei crediti formativi, la frequenza dovrà essere pari al 100% 
dell’intero evento. 
In caso di sessioni accreditate in fasce orarie contemporanee, sarà possibile seguire par-
zialmente più sessioni spostandosi da una sala all’altra alll’interno dell’area congressuale.
In caso di mancata rilevazione della vostra presenza, vi preghiamo di notifi carlo imme-
diatamente alla Segreteria Tecnica ECM in sede congressuale.
In caso di più di una mancata rilevazione sarà a discrezione della Segreteria Tecnica 
ECM decidere se convalidarle o meno.

Certifi cato ECM
Dopo aver verifi cato la correttezza delle risposte e solo dopo aver ricevuto una specifi ca 
richiesta via e-mail da parte vostra (ecm@dgmp.it), la Segreteria Tecnica ECM vi invierà 
i certifi cati per e-mail in formato PDF (Acrobat). Non saranno prese in considerazione 
richieste pervenute con modalità diverse.
Il Certifi cato relativo al conseguimento dei crediti ECM per il 13º Congresso Nazionale
SARNePI dovrà essere richiesto all’indirizzo:
ecm@dgmp.it

presso Segreteria Tecnica per l’Accreditamento ECM  -  D.G.M.P. Srl
Via Adriano Gozzini, 4
56121 - Loc. Ospedaletto, Pisa
Tel. 050 989310 - Fax 050 981908

I tempi di ricevimento dei certifi cati non saranno inferiori a 110 giorni data fi ne Congresso. 
Il rispetto dei tempi dipenderà dal corretto funzionamento del sito del Ministro della Salute
(Sez. ECM) e dai tempi di valutazione da parte dei Referee.

Crediti formativi per i partecipanti
L’assegnazione dei crediti formativi sarà effettuata successivamente alla chiusura del
Congresso, non prima dei tempi previsti.
I crediti saranno inoltrati esclusivamente a mezzo e-mail.
Al fi ne dell’attestazione dei crediti formativi ECM, è necessaria la presenza effettiva degli 
Operatori Sanitari interessati per il 100% dell’intero evento.

Crediti per i docenti
I Docenti/Relatori hanno diritto, previa richiesta all’Organizzatore, a 2 crediti formativi per 
ogni ora effettiva di docenza in eventi o progetti formativi accreditati ECM, entro il limite 
del 50% di crediti formativi da acquisire nel corso dell’anno solare.
I crediti possono essere acquisiti in considerazione esclusivamente delle ore effettive di 
lezione; i crediti non possono cioè essere frazionati o aumentati in ragione dell’impegno 
inferiore o superiore ai 60 minuti di lezione (le lezioni di durata inferiore ai 60 minuti non 
possono essere prese in considerazione, né possono cumularsi frazioni di ora per do-
cenze effettuate in eventi diversi).

I Docenti/Relatori possono conseguire solo i predetti crediti ECM; non possono 
conseguire i crediti formativi in qualità di partecipanti ad eventi nei quali effettua-
no attività di docenza.

L’Organizzatore è responsabile della corretta attestazione dei crediti.
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Giovedì 1 OttobreGiovedì 1 Ottobre

Sala Pamphili

Sala Borghese

8.30 9.00 9.30 10.00 10.30 11.00 11.30 12.00 12.30 13.00 13.30 14.00 14.30 15.00 15.30 16.00 16.30 17.00 17.30 18.00 18.30 19.00

ANESTHESIA AROUND THE 
WORLD

ASSEMBLEA
SOCIRIUNIONE SISPE

Saluto
autorità

EDUCATIONAL COURSE
VENTILAZIONE ARTIFICIALE IN TERAPIA INTENSIVA PEDIATRICA

Venerdì 2 OttobreVenerdì 2 Ottobre

Sabato 3 OttobreSabato 3 Ottobre

Sala Pamphili

Sala Pamphili

Sala Borghese

Sala Borghese

Sala Farnese

8.30

8.30

9.00

9.00

9.30

9.30

10.00

10.00

10.30

10.30

11.00

11.00

11.30

11.30

12.00

12.00

12.30

12.30

13.00

13.00

13.30

13.30

14.00

14.00

14.30

14.30

15.00

15.00

15.30

15.30

16.00

16.00

16.30

16.30

17.00

17.00

17.30

17.30

18.00

18.00

18.30

18.30

19.00

19.00

HOT TOPICS 
IN ANESTESIA I

HOT TOPICS
IN T.I.P. I

OBBIETTIVO SICUREZZA
IN ANESTESIA E T.I.P.

GRUPPI DI 
STUDIO GRUPPI DI STUDIO

COM. LIBERE
GRUPPO 1

HOT TOPICS
IN T.I.P. II

COM. LIBERE
GRUPPO 2

COM. LIBERE
GRUPPO 3

16.50

12.15

17.50 18.20 18.50

ALR
COM. LIBERE

GRUPPO 4
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HOT TOPICS 
IN ANESTESIA II

COM. LIBERE
GRUPPO 5 DOLORE

COM. LIBERE
GRUPPO 6

SARNePI NURSING COM. LIBERE
GRUPPO 7

EDUCATIONAL COURSE
VENIPUNTURA CENTRALE ECOGUIDATA NEL NEONATO E NEL BAMBINO
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iSede del Congresso

ATAHOTEL VILLA PAMPHILI
Via della Nocetta, 105
00164 Roma 
                    
Variazioni e smarrimento badge
La variazione del nominativo di iscrizione o lo smarrimento del badge determinerà 
la riemissione del badge con relativo codice a barre e comporterà un costo di
E 20,00 + IVA 20%.

Segreteria Organizzativa
Start Promotion Srl
Via M. Macchi, 50 - 20124 MILANO 
Tel. +39 02 67071383 - Fax +39 02 67072294
www.startpromotion.it - info@startpromotion.it

Quote di iscrizione

Soci SIAARTI - AAROI - SARNePI E 250,00
Non soci E 270,00
* Infermieri E 120,00
**Specializzandi Ingresso gratuito

* Per la riduzione infermieri, è richiesta la presentazione di un documento comprovante 
il diritto. La cartella congressuale è garantita solo ai preiscritti.

** Per gli specializzandi l’ingresso è gratuito, dietro presentazione del libretto universitario, 
senza diritto al kit congressuale.

Le quote di iscrizione si intendono IVA 20% inclusa

L’iscrizione al 13º Congresso Nazionale SARNePI dà diritto a:
• Iscrizione al Congresso
• Badge di accesso alle sessioni scientifi che
• Kit congressuale
• CD Atti e Comunicazioni Libere
• Cocktail di benvenuto
• Cena Sociale
• Colazione di Lavoro
• Attestato di partecipazione
• Coffee Break

La cartella congressuale è garantita solo ai preiscritti (medici e infermieri).

Quote di iscrizione Educational Courses

  Quote di iscrizione CORSO VENTILAZIONE ARTIFICIALE IN TERAPIA   
  INTENSIVA PEDIATRICA

  Abbinato all’iscrizione SARNePI E   150,00   IVA 20% inclusa
  Non abbinato all’iscrizione SARNePI E   250,00   IVA 20% inclusa

Il Corso è a numero chiuso e prevede un massimo di 30 partecipanti.

  Quote di iscrizione VENIPUNTURA CENTRALE ECOGUIDATA  NEL NEONATO E
  NEL BAMBINO

 E   60,00   IVA 20% inclusa

Il Corso è a numero chiuso e prevede un massimo di 25 partecipanti.

Modalità di pagamento
Il pagamento delle quote di iscrizione potrà essere effettuato tramite:

• Assegno bancario o circolare intestato a START PROMOTION Srl;
• Contanti.
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i COME RAGGIUNGERE L’ATAHOTEL VILLA PAMPHILI

Per chi arriva dal Sud, (autostrada A1):

diramazione per uscita del casello Roma Sud.

Per chi arriva dal Nord (autostrada A1): uscita al casello di Roma.

Da entrambe le uscite, prendere il Grande Raccordo Anulare, direzione Aeroporti fi no 

all’uscita 1, Aurelio (direzione Centro). Usciti dal raccordo si proseguirà sulla Via Aurelia. 

Al semaforo di Largo T. Perassi si dovrà girare a destra sulla via Aurelia Antica. Dopo aver 

percorso per circa 4 km la strada, ci si dovrà immettere sulla strada sopraelevata Via Leone 

XIII. Al semaforo di Piazzetta del Bel Respiro girare a destra su Via della Nocetta. 

L’hotel si trova sulla sinistra dopo circa 500 metri.

Servizio gratuito giornaliero fi no a riempimento. L’albergo non garantisce la disponibilità 
del posto. Tali orari possono subire variazioni o cancellazioni anche senza preavviso.

Complimentary daily service up to capacity. The hotel accepts no responsibility for
failure of runs or seat availability. Above schedules may be subject to alteration or
cancellation without any notice.
_____________________________________________________________________ 

COURTESY BUS PER IL CENTRO CITTA’
COURTESY BUS TO THE CITY CENTER

 Partenze dall’Hotel per Via Fra’ Albenzio Partenze da Via Fra’ Albenzio per l’Hotel
  Departures from the Hotel to Via Fra’ Albenzio Departures from Via Fra’ Albenzio to the Hotel

 08,00 12.45 18,15 08,30 13,00 18,30         
 08,45 13,45 18,45 09,00 14,00 19,00         
 09,15 14,45 19,15 09,30 15,00 19,30         
 09,45 15,45 19,45 10,00 16,00 10,00         
 10,15 16,15 20,45 10,30 16,30 21,00         
 10,45 16,45 21,45 11,00 17,00 22,00
 11,15 17,15 22,45 11,30 17,30 23,00
 11,45 17,45  12,00 18,00
_____________________________________________________________________ 

COURTESY BUS PER LA STAZIONE DI TRASTEVERE **
COURTESY BUS TO TRASTEVERE RAILWAY STATION **

** collegamento con Fiumicino Aeroporto
 ** connection with Fiumicino Airport

 Partenze dall’Hotel per la Stazione di Trastevere Partenze dalla Stazione di Trastevere per l’Hotel
 Departures from the Hotel to Trastevere Station Departures from Trastevere Station to the Hotel

 07,30 13,30 19,30 07,45 13,45 19,45          
 08,30 14,30 20,30 08,45 14,45 20,45         
 09,30 15,30 21,30 09,45 15,45 21,45         
 10,30 16,30 22,30 10,45 16,45 22,45           
 11,30 17,30  11,45 17,45             
 12,30 18,30  12,45 18,45

Nuovo servizio da/per la Stazione di Trastevere, da dove è possibile raggiungere
l’Aeroporto di Fiumicino tramite la linea ferroviaria metropolitana FM1 (a pagamento) in 
partenza ogni 15 minuti circa dal binario n° 5.

New courtesy bus service to/from Trastevere Station, from where it is possible to reach 
Fiumicino Airport by metropolitan railway line FM1 (at charge) running approx. Every 15 
minutes from track n° 5.
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Arrivederci a Genova, 

in occasione del

14° Congresso Nazionale

2010

S.A.R.N.eP.I.
Società di Anestesia e Rianimazione

Neonatale e Pediatrica Italiana


