Nella gestions efficace del paziente anziane con disturbi delequitibrio & necessarie
artivare percorsi specificl che comparting Ly presa in corico dell'assistite ¢ lg massima
integrazions fra gif specialisti interessati,

Ailinizio di ogni Percorse Diagnastico-Terapautico Assistenziale (PTDA) ¢ spaesso il

Muedica di Medicing Generale (MMWG].

Par esperienza afo cuitura professionale i MMG potrebbe non avere @ disposizions

futti gl strmenti per T cometho fnquadramento dele patologie defltrguilibrio del” anziono ed

allora le comunicazions tro | MMG & gli specialisti diventa fondamentale per un
correfta inquadramente dinioo disgnestica,

La prapasta & semplice & chiare: craare una struttura specializrate multidisciplinars
che lavori in sinergia, una vent & propria “Unitd Operativa” (esempilo Stroke Unit, Breast Unit) che colavolga iF MG,
FOtorinolaringaiatra, i Radialage, il Meuraloge, if Cardiologo e si avwwalga del Geriatra per Minquadraments clinico
generaie & dell Audio metrista per la nabilitazions vestibalane
La multidiscipfinarité produce maggiors appropriatezza ¢, dungue, un cormetto utilizzo delle risorse. Insensogenerale
& ouspicabile un combio di governance & 51 conviens pertande sull opportunitd df estenders 1 idea df questa rete aperativa
tre | diversi il dalla sanita territoriale per ke altre patologie del pazients anziane,
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09.15 FOCUS: Le novita nella diagnosi
Gluseppe Nola - Marco Delana

10.30 FOCUS: Laterapla farmacologlca della della dizziness e dell'ansia nella vertigine dellanzians
Vincenzo Marcelli

SECONDA SESSIONE

1630 Discussione

18.00 Questionarlo ECM e Chiusura del Convegno
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