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Razionale del Congresso

Negli ormai quarant'anni della legge 180, gli
SPDC, istituiti come polo ospedaliero della
psichiatria, si sono profondamente

evoluti e caratterizzati sul piano clinico e
scientifico.

In quanto polo ospedaliero di un‘organizza-
zione complessa, quale il Dipartimento di Sa-
lute Mentale e delle Dipendenze,

I'SPDC ha rappresentato il momento di rac-
cordo e di incardinamento della psichiatria al
servizio sanitario, consentendo ai

pazienti di usufruire di tutte le risorse dispo-
nibili all'interno di questo; ha cosi fortemente
contribuito a restituire all'intera

psichiatria lo statuto clinico e scientifico che
le compete all'interno della medicina; & dive-
nuto il luogo di massimo sviluppo

delle attivita di approfondimento clinico e di
ricerca che hanno caratterizzato l'evoluzione
della psichiatria nell'ultimo

ventennio; & pero anche divenuto il luogo del
coagularsi e dell'esprimersi di tutte le con-
traddizioni e le criticita proprie del

lavoro clinico e del doppi legame della psi-
chiatria al sanitario e al sociale.

In quanto struttura dei DSMD aperta e ricetti-
va ogni giorno dell'anno, ma anche per la sua
triplice funzione di accoglimento e

gestione dell'urgenza, contenimento am-
bientale come luogo di decantazione, ed an-
che gestione delle criticita ambientali che si
collocano ai suoi confini, impedendo il rien-
tro del paziente nel suo contesto ordinario di
vita, I'SPDC é stato testimone della
complessa evoluzione delle caratteristiche
della domanda, come anche del case mix dei
pazienti.

Ha visto quindi I'emergere oltre che dell'in-
cremento della domanda, di una serie di nuo-
vi bisogni, che hanno imposto a tutta la

psichiatria una serie di riflessioni, in particola-
re sulla definizione dei propri confini e sull'op-
portunita di mantenere la

preclusione, spesso affermata, nei confronti
degli adolescenti, degli anziani, delle condi-
zioni di ritardo mentale...; preclusione

di cuisi assiste poi al crollo, proprio nelle con-
dizioni di emergenza/urgenza proprie del la-
voro in SPDC. Emerge quindi sempre

di pit la necessita di trovare nuove forme di
collaborazione e integrazione con le altre di-
scipline ospedaliere: pronto soccorso
(protocolli condivisi sull'urgenza), la medicina
interna, la neurologia (la gestione degli anzia-
ni e degli psicoorganici).

Ma anche, negli ultimi anni, nuovi assetti or-
ganizzativi e strutturali (i nuovi modelli di or-
ganizzazione per intensita di cura),

capaci di mantenerne l'essenziale raccordo
con le strutture ospedaliere di cui sono parte,
i reparti "aperti”, i posti letto legati a
patologie specifiche.

Il congresso nazionale vuole essere uno spa-
zio comune di incontro e di condivisione fra
tutte le categorie di operatori che

lavorano nei Servizi di Diagnosi e Cura: dai
dirigenti psichiatri agli infermieri, ma anche di
tutti gli altri professionisti che

svolgono in SPDC parte significativa del loro
lavoro come tecnici della riabilitazione, psico-
logi e assistenti sociali; per la

costituzione e/o |" implementazione di un
“linguaggio” condiviso sul piano nosografico,
terapeutico, organizzativo, fra tutti i

servizi che operano sul territorio naziona-
le, base fondamentale per la costituzione di
“quelle buone pratiche cliniche” a cui
troppo spesso si fa riferimento prescindendo
da quello che ¢ il patrimonio di pratica e co-
noscenza di chi lavora giornalmente

negli SPDC.

Nel congresso si lavorera per lo sviluppo con-
cettuale dei seguenti argomenti:

1. il ruolo specifico degli SPDC all'interno dei
DSMD;

2. l'approfondimento scientifico dei temi di
maggiore criticita ed attualita sul piano dia-
gnostico e della pratica clinica, dal
trattamento-inquadramento degli esordi alla
gestione dell'urgenze comportamentali;

3. innovazioni farmacologiche per il tratta-
mento delle principali patologie psichiche
(schizofrenia, disturbi dell'umore, disturbi

di personalita);

4. I'evoluzione dei modelli organizzativi come:
la costruzione del modello assistenziale per
intensita di cura o il possibile

orientamento degli SPDC, o di parte di essi,
verso funzioni superspecialistiche, come il
trattamento dei disturbi del

comportamento alimentare o i disturbi legati
alla crisi adolescenziale ed alle patologie del-
la giovane eta adulta;

5. I'evoluzione delle funzioni della psichiatria
all'interno dei presidi ospedalieri;

6. lo sviluppo di specifici percorsi di ricerca
in ambito diagnostico, terapeutico e riabilita-
tivo;

7. le esperienze di riabilitazione all’ interno dei
reparti di psichiatria;

7. gli aspetti medico-legali del lavoro in SPDC.
Il tutto con l'impegno a trasferire il sapere
scientifico prodotto dalla letteratura interna-

zionale e I'esperienza maturata nei

singoli servizi in un serbatoio concettuale cui
ogni SPDC possa fare riferimento ed accede-
re tramite il sito del Coordinamento
Nazionale.

Come sempre, il congresso sara articolato in
sessioni plenarie, in cui si approfondiranno gli
argomenti principali alla luce della
letteratura nazionale e internazionale e in
simposi e tavole rotonde in cui sara chiesto
agli operatori dei servizi di portare il loro
diretto sapere esperienziale.



Relatori

Amore Mario
Angelozzi Andrea
Antonielli Romanini Fausto
Balestrieri Matteo
Barbui Corrado
Bellomo Antonello
Biggio Giovanni

Bondi Emi

Brugnoli Roberto
Callegari Camilla
Catanesi Roberto
Cerl Angelo

Cerveri Giancarlo
Clerici Massimo
Conca Andreas

Conti Patrizia
Costantino Maria Antonella
De Bartolomeis Andrea
De Berardis Domenico
De Giorgi Serafino

De Rossi Moreno

Di Sciascio Guido
Ducci Giuseppe
Fagiolini Andrea
Favaro Angela
Ferracuti Stefano
Filippo Dario

Fraticelli Carlo

Grassi Luigi

Keller Roberto

Lora Antonio

Manzi Agostino
Martinotti Giovanni
Masi Gabriele
Mencacci Claudio
Moro Cesare

Nicolo Giuseppe
Palumbo Claudia
Pavone Fabrizio
Percudani Mauro Emilio
Poli Roberto

Pompili Maurizio
Rabboni Massimo

Racagni Giorgio
Ravani Claudio
Saffioti Carlo
Sciarretta Antonio
Serafini Umberto

Signorelli Maria Salvina

Tancredi Domenico
Toresini Lorenzo
Triolo Sebastiano
Vaggi Marco
Varia Salvatore
Veltro Franco
Vigano Caterina
Villari Vincenzo
Vita Antonio
Zanfini Roberto
Zeppegno Patrizia



ore 08.00
ore 08.45
ore 09.15

ore 09.30-13.30

| SESSIONE

ore 09.30
ore 09.45

ore 10.15
ore 10.35
ore 10.55
ore 11.15

Il SESSIONE
ore 11.30

[l SESSIONE

ore 12.30
ore 12.50

ore 13.10

ore 13.30

Registrazione dei partecipanti
Apertura del Congresso - Saluto delle Autorita
Presentazione del Congresso

SESSIONE PLENARIA Sala Oggioni
Le frontiere mobili della psichiatria

Chairperson: Emi Bondi, Claudio Mencacci
Introduzione alla sessione

Lettura Magistrale

Sonno, deprivazione di sonno, neuroplasticita.

Criticita e nuove esigenze organizzative degli SPDC oggi.

SPDC segnatempo dei cambiamenti nella societa.
Le “frontiere mobili” del ricovero in SPDC.

Coffee break

SIMPOSIO

Chairperson: Emi Bondi, Massimo Rabboni
Nuove strategie terapeutiche nella schizofrenia.
La psicofarmacologia degli antipsicotici

di terza generazione.

La cariprazina: modelli di terapia.

Emi Bondi
Claudio Mencacci
Massimo Rabboni

Giovanni Biggio
Emi Bondi
Claudio Mencacci
Vincenzo Villari

Giorgio Racagni
Andrea Fagiolini

Con il contributo non condizionante di Innovapharma e Recordati

Chairperson: Moreno De Rossi, Massimo Rabboni
L'ottimizzazione dei tempi di degenza in SPDC.

La predittivita del rischio del ricovero psichiatrico.

Indici clinici e sociali.

La frontiera geografica: migranti e richiedenti asilo.

Lunch

Salvatore Varia

Matteo Balestrieri

Massimo Rabboni

ore 14.30-16.30  SESSIONI PARALLELE - SIMPOSI
Sala Oggioni

L'intervento cognitivo-comportamentale di gruppo in SPDC: esperienze e risultati
in diversi contesti geografici.

Chairperson: Umberto Serafini, Franco Veltro e Discussant: Andrea Angelozzi, Antonello Bellomo

Sala Alabastro A

Le indicazioni di Regione Lombardia per i trattamenti sanitari obbligatori.
Chairperson: Antonio Lora ® Discussant: Maria Antonella Costantino, Antonio Vita

Sala Alabastro B

La gestione del paziente difficile in SPDC: soluzioni comuni a problematiche diverse.
Chairperson: Camilla Callegari ® Discussant: Carlo Fraticelli, Patrizia Zeppegno

Sala Stucchi
Nuove sostanze psicoattive e gestione dell'aggressivita.

Chairperson: Roberto Poli

Sala Novelli
SPDC e continuita terapeutica: tra nuovi modelli, linee guida e interventi EBM.

Chairperson: Moreno De Rossi ® Discussant: Dario Filippo

ore 16.30-18.30  SESSIONI PARALLELE - SIMPOSI

Sala Oggioni
Disturbo da deficit di attenzione/iperattivita (ADH), disabilita intellettiva (DI) e disturbi di
spettro autistico (ASD): quadri clinici e percorsi diagnostici per la cura e la riabilitazione.

Chairperson: Agostino Manzi, Giuseppe Nicolo e Discussant: Roberto Keller, Antonio Sciarretta

Sala Alabastro A

Le indicazioni di Regione Lombardia per ridurre il ricorso alla contenzione negli SPDC
e nei reparti di NPIA.

Chairperson: Antonio Lora ® Discussant: Cesare Moro

Sala Alabastro B

Riabilitazione precoce in SPDC?
Chairperson: Patrizia Zeppegno

Sala Stucchi
SPDC e comunita terapeutiche: dall'acuzia alla riabilitazione.

Chairperson: Claudio Ravani, Carlo Saffioti

Sala Novelli
Soggetti con patologia psichica e autori di reato: quali obblighi quali responsabilita?

Chairperson: Giancarlo Cerveri
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SESSIONE PLENARIA Sala Oggioni

Personalizzazione e ottimizzazione delle cure.
Chairperson: Marco Vaggi, Salvatore Varia
Introduzione alla sessione

Correlati neurobiologici dei disturbi psichici maggiori:
frontiera valicabile tra psiche e soma?

Farmacoterapia off-label in SPDC.

ADHD e autismo: implicazioni cliniche e terapeutiche
nel trattamento in acuto del paziente adulto.

Utilizzo continuativo degli antipsicotici: implicazioni
farmacodinamiche e cliniche.

Question time - Discussione

Mario Amore
Guido Di Sciascio

Andreas Conca

Andrea de Bartolomeis

Coffee break

SIMPOSIO

Chairperson: Giuseppe Ducci

La gestione del paziente con schizofrenia in SPDC: il ruolo di paliperidone
palmitato.

Evidenze scientifiche e pratica clinica.

Focus sul paziente con schizofrenia e uso di sostanze.
Con il contributo non condizionante di Janssen Cilag

Domenico De Berardis
Giovanni Martinotti

ricoveri di frontiera"”.

Chairperson: Emi Bondi, Vincenzo Villari

Introduzione alla sessione

Il ricovero in reparto dei pazienti con DCA: potenzialita e limiti
nel percorso di cura.

Il disturbo della condotta: frontiere mobili tra adolescenza

ed eta adulta.

Uso di sostanze e comorbilita: effetti patoplastici

e psicopatologici.

Question time - Discussione

I"

Angela Favaro
Gabriele Masi

Massimo Clerici

Lunch

ore 14.30-16.30  SESSIONI PARALLELE - SIMPOSI

Sala Oggioni

Inquadramento e gestione del rischio suicidario.
Chairperson: Serafino De Giorgi ® Discussant: Stefano Ferracuti, Maurizio Pompili

Sala Alabastro A

Criticita nella gestione dei trattamenti in SPDC: il punto di vista dei giovani psichiatri.
Chairperson: Claudia Palumbo, Maria Signorelli

Sala Alabastro B
SPDC oggi. Gestione della complessita ed approcci di buone pratiche: nuovi orizzonti
di intervento per l'infermiere.

Chairperson: Fabrizio Pavone ¢ Discussant: Cesare Moro

Sala Stucchi
Psichiatria e migranti: percorsi di diagnosi e cura nei Dipartimenti di Salute Mentale.

Chairperson: Corrado Barbui, Mauro Percudani

Sala Novelli
Verso un modello SPDC No Restraint.

Chairperson: Domenico Tancredi

ore 16.30-1830  SESSIONI PARALLELE - SIMPOSI

Sala Oggioni

SPDC e psichiatria di consultazione in ospedale generale.
Chairperson: Fausto Antonielli Romanini, Luigi Grassi

Sala Alabastro A

SPDC, frattale di un percorso curativo.
Chairperson: Emi Bondi, Andreas Conca

Sala Alabastro B

Esordi, decorsi psichiatrici e sostanze.
Chairperson: Sebastiano Triolo, Salvatore Varia

Sala Stucchi
SPDC: dal ricovero improprio alla gestione di nuove necessita.

Chairperson: Angelo Ceru, Caterina Vigano

Sala Novelli
Emergenze in adolescenza: appropriatezza della risposta ospedaliera.

Chairperson: Carlo Fraticelli, Patrizia Conti

ore 18.30 ASSEMBLEA COORDINAMENTO NAZIONALE SPDC
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SESSIONE PLENARIA Sala Oggioni

Sicurezza dei pazienti e sicurezza degli operatori
Chairperson: Serafino De Giorgi, Carlo Fraticelli

Introduzione alla sessione

La sicurezza degli operatori nei servizi psichiatrici.

Il'burnout dell'operatore.

Psicopatologie emergenti e rischio di agiti violenti in SPDC.
Question time - Discussione

Roberto Catanesi
Carlo Fraticelli
Marco Vaggi

MEET THE EXPERT

Chairperson: E. Bondi

Il ruolo di aripiprazolo long acting nella continuita terapeutica. ~ Roberto Brugnoli
Con il contributo non condizionante di Lundbeck e Otsuka

Coffee break

Trattamenti senza consenso

Chairperson: Emi Bondi

Introduzione alla sessione

TSO: aspetti medico-legali e proposte di riforma.
TAVOLA ROTOND

La contenzione: una questione aperta.
Discussant: Serafino De Giorgi, Lorenzo Toresini,
Vincenzo Villari, Roberto Zanfini

Question time - Discussione

Serafino De Giorgi

Conclusione del Congresso Emi Bondi

Informazioni generali

EDUCAZIONE CONTINUA IN MEDICINA

Evento accreditato presso la Commissione Nazionale Formazione Continua per le seguenti professioni:
medico chirurgo (psichiatra, neurologo, neuropsichiatra infantile, medico di famiglia, medico e chirurgo
di Accettazione e Urgenza, farmacologo e tossicologo), farmacista, psicologo e psicoterapeuta, infer-
miere, tecnico della riabilitazione psichiatrica, educatore professionale.

Il congresso (Rif to 84-244921) da diritto a 15,4 crediti formativi

Per ottenere i crediti ECM ¢ fondamentale:
e essere regolarmente iscritti al Corso
e garantire la presenza effettiva al 100% rispetto alla durata complessiva dei moduli
accreditati
e osservare la massima puntualita in sala (la presenza sara rilevata con il sistema elettronico a badge e
con la tessera sanitaria)
e riconsegnare presso la Segreteria Organizzativa il Modulo ECM e il questionario
debitamente compilati e firmati.
Gli aventi diritto potranno scaricare gli attestati ECM dal sito www.sideraweb.it a partire dal 90° giorno e
fino al 180° giorno successivo all'evento, indicando il codice di progetto - 716 - e il proprio codice fiscale.

ATTESTATO DI PARTECIPAZIONE

Al termine del Corso sara rilasciato un attestato di partecipazione a tutti gli iscritti che ne faranno richie-
sta presso la Segreteria Organizzativa presentando il badge.

QUOTA DI ISCRIZIONE
» Psichiatra, Neurologo, Neuropsichiatra Infantile, Medico e Chirurgo di Accettazione
e Urgenza, Farmacologo e Tossicologo, Medico di famiglia, Farmacista € 400,00 + IVA 22%
» Psicologo € 120,00 + IVA 22%
» Infermiere, Tecnico della riabilitazione psichiatrica, Assistente sociale, Educatore
professionale € 70,00 + IVA 22%
La partecipazione ai lavori & gratuita per gli iscritti alle Scuole di Specializzazione
e per i Soci regolarmente iscritti al Coordinamento Nazionale SPDC.
La quota d'iscrizione da diritto a:
e Partecipazione ai lavori
¢ Kit congressuale
¢ Servizio coffee break durante il congresso
e Colazioni di lavoro presso la sede congressuale del 17 e 18 gennaio
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