VI° InconTRO OfFTAaLMoOLOGIco APuANO

Andrea Bedei gl LA DiacNosi DiFFERENZIALE IN OFTALMOLOGIA:
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PROGRAMMA

MODULO DI ISCRIZIONE

8.45  Saluto delle Autorita. Introduzione al corso.
V. De Molfetta, F. Passani

I1° SESSIONE

Panel: M. De Luca, M. Nardi, F. Neri

9.00 Diagnosi differenziale del dolore in oftalmologia.
A. Franchini

9.20 Diagnosi differenziale delle ulcere corneali.
R. Mencucci

940 C'e occhio rosso e occhio rosso: diagnosi differenziale.
A. Romani

10.00 Oculopatia erpetica, questa sconosciuta.
V. Sarnicola

10.20 Sifa presto a dire cheratocono.
P. Vinciguerra

II° SESSIONE

Panel: C. Marconcini, U. Menchini, E. Motolese

1040 Le neoformazioni degli annessi: quali pericolose e
quali no. F. Trivella

11.00 Prevenzione degli errori biometrici.

C. Mazzini

11.20  Le sindromi “masquerade”.
P. Neri

11.40 Glaucoma a bassa tensione.
M. Figus

12.00 Le lesioni retiniche periferiche: diagnaosi e indicazioni
terapeutiche. D. Tognetto

lllI° SESSIONE

Panel: A. Bedei, M. Borgiali, A. Vento

12.20 Impariamo a conoscere e riconoscere le vasculiti
retiniche. U. Menchini

12.40 Eziopatogenesi e diagnosi differenziale delle lesioni
maculari regmatogene. S. Zenoni

13.00 Endoftalmiti post-chirurgiche: diagnosi differenziale.
F. Passani

13.20 Sifa presto a dire distacco di vitreo.
F. Genovesi Ebert

1340 Impatto medico-legale dell'errore diagnostico in
oftalmologia. V. De Vitto

Dalle ore 11:00 alle ore 12:15 sara servito in modo continuo
un light brunch a tutti i partecipanti.

* K XXX

Richiesto accreditamento ECM per Infermieri,
Medici Oculisti ed Ortottisti/Assistenti in Oftalmologia

Segreteria Scientifica
Raberta Palagi, Andrea Passani, Veronica Pianini
U.0. Oculistica - Stabilimento di Carrara
Tel. 0585 657414

Segreteria Organizzativa
Formazione ed Eventi srl, Roma
www.formazionedeventisrl.it
E-mail: info@ormazionedeventisrl.it
Referente di Zona: Dr. Umberto Benelli Tel. 338 7016270

Per iscriversi si prega di compilare ed inviare il presente modulo
(via Fax, E-Mail, posta ordinaria) entro il 10 Gennaio 2012 a:
Formazione ed Eventi srl, Via del Babuino, 70 00187 Roma,
Tel./Fax 06/64495253, E-Mail: info@formazionedeventisrl.it

Costo iscrizione
[] Medici oculisti: 80 Euro [ Altre categorie: 50 Euro

Modalita di pagamento

[_]Assegno bancario non trasferibile intestato ed inviato a Formazione
ed Eventi Srl

[] Bonifico bancario intestato a Formazione ed Eventi Srl
sul c¢/c 000401320851 di Unicredit Banca di Roma, IBAN
IT 86 C 02008 05201 000401320851

Categoria di appartenenza: [IMedico Oculista
[Jinfermiere [JSpecializzando [ ]Ortottista

Cognome*

Nome*

Indirizzo*

Cap*

Citta* Prov.*

C. Fiscale* P.IVA

Luogo e Data di Nascita*
Tel* Cell.*
E.Mail:

N.B: Tutti i campi con l'asterisco (*) sono obbligatori ai fini dell'acquisizione dei
crediti formativi ECM.

RINUNCE / CANCELLAZIONI: In <caso di annullamento
delliscrizione si prega gentilmente di inviare una E-Mail alla
Segreteria organizzativa all'indirizzo info@formazionedeventisrl.it

Informativa ai sensi dell'Articolo 13 del Decreto Lgs.196/2003 (Codice in materia di
protezione dei dati personali - PRIVACY)
| dati personali verranno trattati ai fini delle operazioni di segreteria per |'erogazione dei servizi
connessi (Crediti ECM). | dati non saranno né diffusi, né comunicati a soggetti diversi da quelli
che concorrono alla prestazione dei servizi richiesti.

NB: In assenza di tale autorizzazione NON sara possibile effettuare I'iscrizione all’evento.
Al riguardo, sono garantiti i diritti sanciti dall'Art. 7 del Decreto Lgs. 196/2003. | dati verranno
comunicati al Ministero della Salute per I'espletamento della pratica ECM. Titolare del
trattamento dei dati & Formazione ed Eventi srl con sede legale in Via F. Sacchetti, 120 00137
Roma.

Data Firma




