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WELCOME

Cari Amici,

il nostro prossimo Congresso Nazionale, il ventiquattresimo dalla nostra nascita, si terra a Pisa dal 19 al
21 maggio 2017.

Anche quest’anno il Comitato Scientifico ha preparato un programma di sicuro interesse, € non mancheranno
le novital

Il successo della formula dei Corsi ci ha spinti a riproporne il formato con I’'abbinamento della parte teorico/
scientifica e degli hands-on correlati; in altre parole, come lo scorso anno a Roma, anche quest’anno
ogni hands-on sara strettamente legato al tema del corso, diventandone la naturale continuazione
e completamento; per ciascun corso quindi € prevista una parte pratica con simulatori o trainer e ogni
partecipante potra e dovra non solo assistere alla parte teorica ma anche cimentarsi con quella pratica per
poter completare il percorso formativo e ottenere i crediti ECM.

Per quanto riguarda il programma scientifico, per favorire al massimo l'interattivita fra i partecipanti,
abbiamo rifotto al minimo indispensabile le presentazioni “frontali” dando spazi ampi ai confronti fra gli
esperti e offrendo la possibilita di discussioni reali e non fittizie con I'audience.

Per questo, come potrete notare dal programma scientifico, le consuete sessioni plenarie sono state
trasformate in dibattiti strutturati oppure in sessioni “experts under fire”, dove gli esperti sui vari argomenti
dovranno difendersi dal fuoco di fila delle domande, spesso provocatorie, di veri e propri “cecchini”.

E poilo spazio AUROsafe, immmancabile fiore all’ occhiello dellanostra Associazione, le letture Auropartner...

Infine le consuete sessioni orali, video e, come I'anno scorso, gli e-posters “meet the authors”.
Venite a Pisa, vi aspettiamo numerosi!

Michele Gallucci Giario Conti
Presidente Coordinatore del Comitato Scientifico Educazionale
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ISTRUZIONI AUTORI

COMUNICAZIONI

Contenere l'esposizione in un massimo di 5 minuti. Evitare I'esposizione storica
del’argomento. Rimanere nella sala sino alla fine della seduta, anche per rispetto verso
gli altri relatori e per poter partecipare alla discussione.

VIDEO

Preparare un video della durata massima di 7 minuti. | formati accettati sono: DVD o file
video con encoding standard (.mpg4, .mpg2, .avi, quick time H-264). Rimanere nella sala
sino alla fine della seduta, anche per rispetto verso gli altri relatori e per poter partecipare
alla discussione.

Nell’ipotesi che un autore abbia contributi in sessioni simultanee, € caldamente pregato
di fare in modo che esse possano essere esposte da uno dei coautori.
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= Lo studio PROTECT - Luci e ombre

13.30 WELCOME RECEPTION
Lt DIBATTITO STRUTTURATO
. 2

LRIl SPAZIO AURO-AIMUT COMUNICAZIONI 1 COMUNICAZIONI 2
00N Verso la home surgery Bersaglio prostata 1 Andrologia che passione sul tema della lettura

y m COFFEE BREAK

VIDEO 1 COMUNICAZIONI 3 COMUNICAZIONI 4 1201 SPAZIO AURO-SIURO
Renal video show Vescica dalla A alla Z Bersaglio prostata 2 21" Nuove frontiere nel trattamento del

carcinoma vescicale avanzato

DIBATTITO STRUTTURATO 1 SPAZIO AURO - SIEUN
Trappole per urologi nella letteratura Biopsia prostatica: attualita e linee
scientifica guida in evoluzione

carcinoma prostatico Presentatore: P, Graziotti
Relatore: F. Berardinelli

SPAZIO AUROSAFE
La responsabilita civile del medico: cosa

cambiera la nuova legge Con il contributo incondizionato di Astellas Pharma S.p.A.

12.30 LETTURA AUROPARTNER
13.00 Punti chiave per una corretta gestione
della terapia ormonale di prima linea del

13.00 SIMPOSIO AUROPARTNER
1345 Uomo e prostata: le funzioni perdute e
recuperate Moderatore: R. Hurle
Relatori: R. Giulianelli, A. Naselli
Con il contributo incondizionato di A. Menarini .F.R. S.p.A.




SABATO

SALA AUDITORIUM

Al A GLANCE 2017

SALA PACINOTTI SALA FERMI

LUNCH

Presentatore: A. Mandressi
Relatore: P. Puppo

Presentatore: M. Gallucci
Relatore: G. Savoca

Moderatore: P. Fedelini
Moderatori: G. Carteni, M. Milella

Relatori: F. Calabro, R. lacovelli, G. Procapio, R. Salvioni

Relatori: M. Carrino, H. Warburton

Coordinatori: P. Fedelini, I. Kartalas-Goumas
Experts: A. Frattini, A. Saita
Snipers: G. Deiana, G. Incarbone, L. Villa

Moderatori: S. Guaglianone, C. Leonardo, G. Musi

COFFEE BREAK

COMUNICAZIONI 5
Nonsolocalcoli

COMUNICAZIONI 6
Obiettivo rene

Moderatori: P Belmonte, W. Bozzo, M. Melis
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DOMENICA

SALA AUDITORIUM

Moderatori: M. Amenta, G. Malossini, G. Taverna

Coordinatori: F. Francesca, G. Simone

R. Papalia, A. Volpe

Relatori: M. Carini, A. Celia, A. Minervini, G. Novara,

Direttori: L. D’Arrigo, F. Germinale
Docenti: E. Di Grazia, D. Prezioso, C. Saltutti

Al A GLANCE 2017

SALA PACINOTTI SALA FERMI

VIDEO 4
Larte della ricostruzione

Moderatori: S. Ferretti, F. Longo, P. Mastrangelo

DIBATTITO STRUTTURATO 3
Alte tecnologie nel CA prostatico — capitolo

1: la PET ) )
Coordinatore: M. Perachino

Panelists: A. Cisternino, G. Canepa, G. Vignoli

COFFEE BREAK

CORSO ECM
Approccio diagnostico e terapeutico ai
NMIBC

Direttori: S. Guaglianone, G. Simone
Docenti: U. Anceschi, G. Siena, D. Sorrentino




AUROEDUCATION
ZONNg

INTRODUZIONE CORSI ECM

Saranno organizzati, in orari diversi dalle sessioni congressuali, nr. 6 Corsi Educazionali
ECM (parte teorica), ai quali i singoli congressisti dovranno iscriversi (max n. 2 corsi per
ciascun congressista) sul sito del congresso http.//nazionale2017.auro.it.

| Corsi, gratuiti, sono a numero chiuso; le iscrizioni verranno accettate in ordine di
arrivo, fino ad esaurimento dei posti disponibili, anche in sede congressuale (verra data
precedenza ai soci AURO.it che ne faranno richiesta entro il 30 aprile 2017).

| corsi prevedono anche la parte pratica con gli hands on che potranno essere seguiti,
durante il congresso. Anche gli hands on sono a numero chiuso; I'iscrizione al corso non
garantisce quindi la partecipazione agli stessi.

Una volta stabilito il numero massimo di partecipanti agli hands on, verranno privilegiate
le iscrizioni online in ordine di registrazione.

Per I'acquisizione dei Crediti ECM (sara accreditata solo la parte teorica dei corsi con il n.,
di 3,3 crediti per singolo corso) € necessario partecipare nella
misura del 100% ai lavori scientifici previsti per ogni Corso.

Per poter partecipare ai corsi bisogna essere regolarmente iscritti al Congresso.




10.30
o Data | ida adozi della ri fi It trica dell tata (mMRI) nell i
N ata la rapida adozione della risonanza magnetica multiparametrica della prostata (m nella pratica
VENERDI SALA AUDITORIUM clinica, € imperativo per gli urologi avere una conoscenza di base della nMRI della prostata, la logica e
'indicazione clinica per la biopsia MRI-mirati, e padroneggiare le tecniche per I'esecuzione di una biopsia
MRI mirata.
Negli ultimi anni, le possibilita della multiparametrica RM (mMRI) della prostata ha offerto la possibilita di
modlficare gli attuali paradigmi per la diagnosi di cancro alla prostata, la stadiazione, € la terapia. Anche
se inizialmente accolta con scetticismo, la mMRI della prostata € stata rapidamente adottata come una
tecnica diagnostica sia in ambiente ospedaliero che ambulatoriale.
CORSO ECM Allo stato attuale, il razionale per I'utilizzo di mMRI nella convalida del cancro della prostata & ben
TUTTO SULLA FUSION BIOPSY riconosciuta, ma molti concetti attendono una convalida, questo corso offre la possibilita di toccare con
mano il presente che si evolve.
Direttori: L. Balzarini, A. Fandella Obiettivi formativi
Docente: P. Consonni, P. Pepe, M. Spagni Dopo aver frequentato il corso, i partecipanti saranno in grado di:
® Dimostrare i principi fondamentali della RM multiparametrica della prostata.
PRESENTAZIONE DEL CORSO e Definire le basi ed i metodi concettuali computerizzato co-registrazione per la risonanza magnetica
combinata agli ultrasuoni
LA RISONANZA MAGNETICA MULTIPARAMETRICA (MMRI): cosa ci pud dare nella fase pre- e Stabilire una strategia specifica pratica per I'implementazione clinica della biopsia mirata MRI nella
diagnostica’? Come farla eseguire? Falsi positivi e falsi negativi: come evitarli? La zona di transizione: come gestione del paziente.
analizzarla alla mMRI? e Applicare le opzioni tra biopsia MRI mirata e la necessita di un mapping.
e Sviluppare le competenze di base necessarie per svolgere con successo una biopsia guidata di fusione

COSA CAMBIA NELLA: della prostata utilizzando le piattaforme commerciali comunemente disponibili
a) selezione dei pazienti

b) preparazione e profilassi antibiotica

C) strumentario

d) raccolta dei campioni P S T
e) complicanze a breve e lungo termine?

“FUSIONE” TRA IMMAGINI MMRI ED ECOGRAFIA ESISTE UNO SPAZIO PER LA “FUSION
COGNITIVA”

LA FUSION CON BIOPSIA TRANSRETTALE
LA FUSION E LA BIOPSIA TRANSPERINEALE

RE BIOPSIA: cosa ha cambiato la mMRI? MRI e biopsia nella sorveglianza attiva




10.30

L L f / / 1869 da Gustav S U di Heidelb
N a prima nefrectomia viene realizzata ne la Gustav Simon presso I'Universita di Heidelberg, poco
VENERDI SALA PACINOTTI piti di un secolo dopo, nel 1991 viene realizzata la prima nefrectomia laparoscopica da Ralph Clayman
presso I'Universita di Saint Louis. Questa procedura chirurgica viene oggi considerata lo standard nella
chirurgia demolitiva del rene e dovrebbe essere patrimonio di ogni Unita Operativa di Urologia al passo con
i tempi. Nonostante cio la procedura € meno diffusa di quanto dovrebbe, sul territorio nazionale. Questo
Corso ha lo scopo di approfondire gli aspetti tecnici della procedura, partendo dalle dotazioni strumentali
indispensabili, passando dai differenti accessi chirurgici e dalla posizione operatoria del paziente, fino ad
arrivare alle possibili complicanze ed al loro trattamento. Verranno introdotti anche gli aspetti basilari della
CORSO ECM Nefroureterectomia e della Nefrectomia Parziale. A seguire saranno organizzate due sesssioni di Hands on,

CHIRURGIA RENALE LAPAROSCOPICA con riferimento alle procedure di training piti comuni ed alle tecniche di verifica dell’apprendimento.

Direttori: A. Celia, R. Sanseverino
Docenti: U. Di Mauro, A. Galfano, F. Greco, G. Napodano

CENNI STORICI SULLA NEFRECTOMIA

PRINCIPI BASE E STRUMENTAZIONE:
- La colonna laparoscopica
- Trasmissione luminosa e acquisizione d’immagine
- Sistemi di aspirazione e lavaggio
Energie semplici e maggiori
Porta-aghi e suturatrici
Strumentazione complementare

ASPETTI ANESTESIOLOGICI E FISIOLOGICI
TROCARS, MODALITA DI ACCESSO E RAZIONALI DI POSIZIONAMENTO PORTE

LA NEFRECTOMIA RADICALE LAPAROSCOPICA: i suoi step, I'evoluzione, i diversi approcci chirurgici
- Nefrectomia con accesso transperitoneale
- Nefrectomia con accesso retroperitoneale
- Nefrectomia con accesso single port

PREVENZIONE, RICONOSCIMENTO E TRATTAMENTO DELLE PRINCIPALI COMPLICANZE IN
CORSO DI NEFRECTOMIA LAPAROSCOPICA

PREPARARSI CORRETTAMENTE ALLA PRIMA NEFRECTOMIA LAPAROSCOPICA: LA VALENZA
DELL'HANDS-ON TRAINING
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13.30

VENERDI SALA FERMI

CORSO ECM
LASER E IPB

Direttori: A. Giacobbe, I. Vavassori
Docenti: F. Blefari, C. Negro, G. Saredi

PRESENTAZIONE DEL CORSO

LA FISICA DEI LASER

LASER THULLIUM: note di tecnica, risultati, complicanze
LASER GREEN LIGHT: note di tecnica, risultati, complicanze
LASER HOLMIO: note di tecnica, risultati, complicanze

TECNICHE A CONFRONTO: indicazioni

Nell’ultimo decennio I'utilizzo del laser in chirurgia urologica e stata una rivoluzione che ha portato enormi
vantaggi per i pazienti, con una netta riduzione delle complicanze legate ai trattamenti tradizionali.

| vantaggi conseguibili con I'utilizzo del laser sono decisivi, sia dal punto di vista del chirurgo sia dal punto
di vista dei tempi di recupero e di degenza del paziente.

Nel trattamento dell’ipertrofia prostatica benigna, una resezione prostatica operata con l'ausilio del laser
Thullium o ad Holmio o con il Green light, consente al chirurgo di operare in tutta sicurezza e precisione
grazie al miglior controllo del sanguinamento e della necrosi del tessuto, minimizzando i rischi di errori,
evitando di dover procedere a trasfusioni e riducendo nel complesso al minimo i traumi per il paziente.
Thullim, Holmio e Green light sono i principali laser utilizzati dagli urologi moderni per asportare in modo
mini invasivo adenomi prostatici anche di grandi dimensioni, laddove una volta si doveva ricorrere al bisturi.
Questi tre laser sono diversi per lunghezza d’onda e potenza per cui hanno trovato un tipico campo di
applicazione nelle varie patologie dell’apparato urinario.

E’ possibile vaporizzare, vaporesecare o0 enucleare 'adenoma prostatico in sicurezza, con minime perdite
ematiche, breve periodo di cateterizzazione e ridotta durata del ricovero.

Durante il Corso saranno discusse, insieme a grandi esperti, le caratteristiche dei singoli laser e le modalita
d’azione; verranno dati consigli di tecnica utili al fine di evitare banali errori a chi inizia a utilizzare il laser e per
migliorare i propri risultati a chi gia da tempo adopera la tecnica laser nel trattamento dell’lPB.

Inoltre, Il corso sara abbinato ad un hands-on su “strumentazione Laser” per mettere in pratica, in presenza
di un tutor, quanto detto in aula.

HOW A LASER WORKS

pe B ]
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14.30
16.00

VENERDI

che ha avuto il pit profondo e radicale sviluppo tecnologico imponendo ai cultori di tale materia un vero
e proprio aggiornamento a ciclo continuo. La Sessione, all’insegna dellinterattivita ,trae origine da una
virtuosa partnership tra la piu’ antica e gloriosa AURQO e I’Accademia ltaliana multidisciplinare per I'Urologia
Territoriale , con la finalita di enfatizzare il ruolo della medicina territoriale: Un’attenzione particolare verra
rivolta ad nuovo modello assistenziale in grado di affrontare con procedure diagnostiche e terapeutiche non
invasive e/o0 semi-invasive molti quadri patologici dal rilevante impatto psicologico, familiare e sociale. Tale
modello organizzativo ed assistenziale non risulta piu centrato sulla singola prestazione ma sulla presa in
SPAZIO AURO-AIMUT carico del paziente. Il miglioramento dell’appropriatezza dell’uso delle risorse e I'ottimizzazione della qualita
VERSO LA HOME SURGERY? della pratica clinica, nel nuovo modello di Sanita da tanti auspicato, possono realizzarsi solo attraverso
percorsi condivisi in ambiti disciplinari trasversali e un virtuoso ruolo di cerniera, di confronto ed integrazione
Coordinatori: G. Di Giovacchino, C. Introini degli Urologi Territoriali con i MMG ed i Colleghi Ospedalieri ed Universitari.
Relatori: R. Manco, M. Perachino, L.D. Raffaelli, E. Rikani In quest’ottica saranno enfatizzati i nuovi modelli assistenziali ed organizzativi:
Provokers: P. Giannotti, R. Ponchietti DAY SERVICE

FAST TRACK SURGERY UNITA COMPLESSE DI CURE PRIMARIE (EX CASE DELLA SALUTE): AGGREGAZIONI
E. Rikani FUNZIONALI E STRUTTURALI IN CUI OPERANO MMG, SPECIALISTI, INFERMIERI

LA PRESA IN CARICO DEL PAZIENTE UROLOGICO NEL NOSTRO MODELLO DI DAY SERVICE: AGGREGAZIONI FUNZIONALI TERRITORIALI (SOLO MMG, CONDIVIDONO PERCORSI ED
ANALIS| RETROSPETTIVA DELLA NOSTRA CASISTICA OBIETTIVI DI ASSISTENZA GARANTENDO LA CONTINUITA DELLE CURE)
R. Manco FUST TRACK SURGERY. SI METTONO IN ATTO PROCEDURE CHIRURGICHE,

ANESTESIOLOGICHE, INFERMIERISTICHE VVOLTE AD OTTENERE UN PIU VELOCE
NUOVI MODELLI ORGANIZZATIVI ED ASSISTENZIALI PER L'UROLOGIA TERRITORIALE “RECUPFRO” DA PARTE DEL PAZIENTE

L. Raffaelli

SALA AUDITORIUM i Negli ultimi trent’anni I’'Urologia e stata una delle branche della medicina e della chirurgia in particolare

In questa nuova Associazione scientifico-culturale confluiscono specialisti in Urologia e materie affini,

NUOVI E PIU ELEVATI LIVELLI DI CONTINUITA ASSISTENZIALE ED INTEGRAZIONE OSPEDALE- nonché, per la connotazione di multimedialita e multidisciplinarieta, oncologi, radiologi, radioterapisti,
TERRITORIO: MODALITA FLESSIBILI DI PARTECIPAZIONE DEI VARI ATTORI andrologi, sessuologi, psicologi, ed ogni figura medica e di ricerca che possa contribuire alla formazione,
M. Perachino 8 informazione, aggiornamento scientifico professionale delle discipline urologiche. Le varie figure coinvolte

interagendo potranno scambiarsi esperienze, dubbi e suggerimenti con inevitabile arricchimento del
bagaglio culturale e scientifico.
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16.00

SALA PACINOTTI

COMUNICAZIONI 1

BERSAGLIO PROSTATA 1
Moderatori: F. Curto, F. Di Tonno, E. Mereu

TRENDSINPSATESTING, PROSTATE BIOPSIES AND RADICAL PROSTATECTOMY PROCEDURES
IN MARCHE REGION

Enrico Caraceni’, Daniele Mazzaferro', Luca Leone?, Matteo Talle?, Andrea Benedetto Galosi?

" Ospedale di Civitanova Marche, U.O. Urologia (Civitanova Marche)

2 Universita Politecnica delle Marche, Dipartimento di Urologia (Ancona)

MRI-BASED NOMOGRAM TO PREDICT THE PROBABILITY OF PROSTATE CANCER DIAGNOSIS
WITH MRI-US FUSION BIOPSY

Giuseppe Simone', Mariaconsiglia Ferriero’, Emanuela Altobelli?, Alessandro Giacobbe?, Luigi Benecchi?,
Gabriele Tuderti', Leonardo Misuraca'!, Francesco Minisola', Salvatore Guaglianone'!, Devis Collura®,
Giovanni Muto?, Michele Gallucci', Rocco Papalia®

1 stituto Nazionale Tumori "Regina Elena”, Unita di Urologia (Roma)

2 Universita Campus Biomedico, Dipartimento di Urologia (Roma)

8 Ospedale “San Giovanni Bosco”, Unita di Urologia (Torino)

4 Ospedale di Cremona, Unita di Urologia (Cremona)

5 Universita Campus Biomedico, Dipartimento di Ulrologia (Roma)

MRI-BASED NOMOGRAM PREDICTING THE PROBABILITY OF DIAGNOSING A CLINICALLY
SIGNIFICANT PROSTATE CANCER WITH MRI-US FUSION BIOPSY

Giuseppe Simone', Rocco Papalia?, Emanuela Altobelli?, Alessandro Giacobbe®, Luigi Benecchi¢, Gabriele
Tuderti', Leonardo Misuraca', Francesco Minisola', Salvatore Guaglianone?, Devis Collura®, Giovanni Muto?,
Michele Gallucci', Mariaconsiglia Ferriero’

1 stituto Nazionale Tumori “Regina Elena”, Unita di Urologia (Roma)

2 Universita Campus Biomedico, Dipartimento di Urologia (Roma)

8 Ospedale “San Giovanni Bosco”, Unita di Urologia (Torino)

4 Ospedale di Cremona, Unita di Urologia (Cremona)

4]

5]

EVAUATION OF PIRADS 3 LESION WITH SOTWARE FIOSN BIOPSIES

Michele Potenzoni’, Andrea Prati', Antonio Savino', Roberto Arnaudi', Sergio Carmelo Destro Pastizzaro?,
Nlcoletta Uliano', Annmaria Pleri', Daniel Martens', Federico Cantoni’, Chiara Grassani'

" Ospedale di Vaio (Fidenza)

DIAGNOSTIC PERFORMANCE OF MULTIPARAMETRIC MRI IN PROSTATE CANCER: PER CORE
ANALYSIS OF THREE PROSPECTIVE ULTRASOUND/MRI FUSION BIOPSY DATASETS
Mariaconsiglia Ferriero’, Alessandro Giacobbe?, Rocco Papalia®, Devis Collura?, Emanuela Altobelli?,
Riccardo Mastroianni®, Gabriele Tuderti', Francesco Minisola’, Leonardo Misuraca', Salvatore Guaglianone?,
Giovanni Muto®, Michele Gallucci', Giuseppe Simone'

1 Istituto Nazionale Tumori “Regina Elena”, Unita di Urologia (Roma)

2 Ospedale San Giovanni Bosco, Unita di Urologia (Torino)

3 Universita Campus Bio-Medico, Dipartimento di Urologia (Roma)

SELF-LEARNING IN ROBOT-ASSISTED LAPAROSCOPIC RADICAL PROSTATECTOMY.
INTRAOPERATIVE OUTCOMES AND INITIAL EXPERIENCE WITHOUT ANY ASSISTANCE FROM A TUTOR
Francesco Chiancone', Maurizio Fedelini', Riccardo Giannella', Gaetano Battaglia', Clemente Meccariello’,
Paolo Fedelini'

TAORN A. Cardarell, U.O.C. Urologia (Napol))

FOCAL TREATMENT OF PROSTATE CANCER USING FOCAL ONE DEVICE. ROLE OF FOCAL
THERAPY, ONCOLOGICAL AND FUNCTIONAL RESULTS

Alessandro Rocca', Franco Bardari'

" A.O. Ordine Mauriziano di Torino (Torino)

THE DIAGNOSTIC AND STAGING PERFORMANCE OF MPMRI/US GUIDED FUSION PROSTATE
BIOPSY: PROSPECTIVE ANALYSIS ON 41 CONSECUTIVE WHOLE MOUNT RADICAL
PROSTATECTOMY SPECIMENS

Mariaconsiglia Ferriero', Gabriele Tuderti', Francesco Minisola', Leonardo Misuraca’, Salvatore
Guaglianone!, Michele Gallucci', Giuseppe Simone!

1 istituto Nazionale Tumori “Regina Elena” (Roma)

ECONOMICAL IMPLICATIONS OF THE INTRODUCTION OF AN ALTERNATIVE TREATMENT
MODALITY FOR PROSTATE CANCER (HIGH INTENSITY FOCUS ULTRASOUND) IN A
MULTIDISCIPLINARY TEAM

Carmen Maccagnano', Emanuela Cagna’, Matteo Corinti', Antonello Paulesu’, Patrizio Armeni?, Lorenzo
Fenech?, Francesca Leucci?, Giario Natale Conti’

" ASST Lariana Ospedale Sant’Anna (San Fermo della Battaglia)

2 SDA Bocconi School of Management (Milano)
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SALVAGEHIGHINTENSITY FOCUS ULTRASOUND (HIFU) FOLLOWING PRIMARY HIFUFORPROSTATE
CANCER HAS TO BE CONSIDERED AS AN ALTERNATIVE TREATMENT FOR RECURRENCE
Carmen Maccagnano’, Antonello Paulesu', Matteo Corinti’, Alfonso D’Onofrio’, Giario Natale Conti’

" ASST Lariana Ospedale Sant’Anna (San Fermo della Battaglia)

COMPARISON OF TWO TEMPLATES OF LYMPHADENECTOMY IN PATIENTS AFFECTED BY
HIGH RISK PROSTATE CANCER

Roberto Sanseverino', Giorgio Napodano’, Olivier Intilla’, Umberto Di Mauro', Giovanni Molisso?, Antonio
Pistone!, Tommaso Realfonso!

" Ospedale Umberto | - ASL Salerno, U.O.C. Urologia (Nocera Inferiore)

PROGNOSITC FACTORS OF NODAL METASTASIS IN PATIENTS WITH ORGAN CONFINED
PROSTATE CANCER

Roberto Sanseverino', Giorgio Napodano', Umberto Di Mauro?, Olivier Intilla’, Giovanni Molisso’, Antonio
Pistone’, Antonio Campitelli’, Tommaso Realfonso’

" Ospedale Umberto | - ASL Salerno, U.O.C. Urologia (Nocera Inferiore)

SALVAGE LYMPH NODE DISSECTION FOR NODAL RECURRENCE AFTER RADICAL
PROSTATECTOMY

Salvatore Palermo’, Emanuela Trenti’, Thomas Martini?, Michele Lodde?®, Evi Comploj’, Carolina D’Elia’,
Dorian Hugi', Esther Hanspeter', Armin Pycha'

' Ospedale Civile di Bolzano (Bolzano)

2 Clinica Universitaria di Uim (Ulm)

3 Clinica Universitaria Laval (Quebec city)

ABIRATERONE ACETATE FOR TREATMENT OF METASTATIC CASTRATION-RESISTANT
PROSTATE CANCER IN CHEMOTHERAPY-NAIVE PATIENTS: AN ITALIAN MULTICENTRE “REAL
LIFE” 1 YEAR STUDY

Luca Cindolo', Clara Natoli?, Cosimo De nunzio®, Michele De Tursi?, Maurizio Valeriani*, Silvana Giacinti®,
Salvatore Micali®, Mino Rizzo?, Giampaolo Bianchi’, Eugenio Martorana’, Marcello Scarcia®, Giuseppe Mario
Ludovico?®, Pierluigi Bove®, Anastasia Laudisi'®, Oscar Selvaggio', Giuseppe Carrieri'', Maida Bada', Pietro
Castellan’, Stefano Boccasile', Pasquale Ditonno', Paoclo Chiodini'3, Paolo Verze', Vincenzo Mirone',
Luigi Schips'

TASL Abruzzo 2, Unita di Urologia (Chieti)

2Universita degli Studi "G. D’Annunzio”, Dipartimento di Scienze mediche, orali e biotecnologiche (Chieti)

3 Ospedale Sant’Andrea, Unita di Urologia (Roma)

4 Ospedale Sant’Andrea, Unita di Radioterapia (Roma)

5 Ospedale Sant’Andrea, Unita di Oncologia (Roma)

6 Ospedale Baggiovara, Unita di Urologia (Baggiovara)

"Universita degli Studi di Modena e Reggio Emilia, Dipartimento di Urologia (Baggiovara)

8 Ente Ecclesiastico Ospedale Generale Regionale “F. Miulli” (Acquaviva delle Fonti)

9 Policlinico Tor Veergata, Dipartimento di Medicina Sperimentale e Chirurgia (Roma)

10 Policlinico Torvergata, U.O.S.D. di Oncologia Medica (Roma)

" Universita degli Studi di Foggia, Dipartimento di Urologia (Foggia)

2 Policlinico di Bari, Unita Il oi Urologia e Andrologia, Dipartimento Emergenza e Trapianti di Organi (Bari)

8 Seconda Universita degli Studi di Napoli, Unita dii Statistica Medica (Napoli)

" Universita Federico Il di Napoli, Dipartimento di Neuroscienze, Scienze Riproduttive e Odontostomatologiche (Napol))
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SALA FERMI

COMUNICAZIONI 2

ANDROLOGIA CHE “PASSIONE”
Moderatori: E. Caraceni, M. Ruoppolo, F. Viggiani

ROLE OF SILODOSIN IN PATIENTS WITH LOWER URINARY TRACT SYMPTOMS ASSOCIATED
WITH BENIGN PROSTATIC ENLARGEMENT NON-RESPONDERS TO MEDICAL TREATMENT
WITH TAMSULOSIN

Stefano Masciovecchio', Alfonso Boris Di Pasquale’, Guido Ranieri’, Gianfranco Romano’, Luigi Di
Clemente'

" Ospedale Civile “"San Salvatore”, U.O.C. Urologia (L’ Aquila)

TURP SYNDROME (TS) CASE REPORTED
Maurizio Foresio', Antonio Dipinto?, Marco Leone!, Floriano Beleggia'
" Ospedale SS. Annunziata (Taranto)

GREENLIGHT XPS: OUR APPROACH

Emanuele Daglio’, Luca Timossi', Gian Maria Badano', Elvis Rikani', Tomaso Montanaro’, Antonia Di
Domenico?, Carlo Introini?

' Ospedale Evangelico Internazionale (Genova)

2E. O. Ospedali Galliera (Genova)

ROLE OF FSHR POLYMORPHISM P.N680S IN THE THERAPY WITH FSH IN PATIENTS WHO
UNDERWENT VARICOCELE SURGERY

Maurizio Carrino’, Francesco Chiancone', Luigi Pucci', Gaetano Battaglia', Francesco Persico’, Paolo
Fedelini'

TAORN A. Cardarell, U.O.C. Andrologia (Napol))

USE OF A NON-CROSS-LINKED XENOGRAFT (XENFORM) IN SURGICAL TREATMENT OF
PEYRONIE’S DISEASE

Enrico Caraceni’, Luca Leone?, Lilia Utizi', Angelo Marronaro'
" Ospedale di Civitanova Marche, U.O. Urologia (Civitanova Marche)
2 Universita Politecnica delle Marche (Ancona)

PENILE LENGTH PRESERVATION AFTER PROSTHESIS: IS AMS LGX MORE EFFECTIVE THAN
AMS CX? A PROSPECTIC, RANDOMIZED STUDY

Enrico Caraceni’, Lidia Utizi", Luca Leone?, Edoardo Pescatori®

" Ospedale di Civitanova Marche, U.O. Urologia (Civitanova Marche)

2 Universita Politecnica delle Marche (Ancona)

8 Hesperia Hospital (Modena)

A NEW ORIGINAL SURGICAL TECHNIQUE FOR PEYRONIE DISEASE: ALBUGINEAL GRAFT-
FREE LENGTHENING Z-PLASTY. RESULTS WITH MEAN FOLLOW UP OVER 24 MONTHS
Andrea Moiso’, Diego Rosso’, Riccardo Rossi', Pietro Coppola’

TASL CN1, S.C. Urologia (Savigliano)

ANALYZING SATISFACTION RATE IN PATIENTS WITH PEYRONIE’S DISEASE UNDERWENT
ALBUGINEAL GRAFTING AND PENILE IMPLANT

Antonio Ruffo'!, Francesco Trama?, Leo Romis’, Giovanni Di Lauro', Giuseppe Romeo?, Giuseppe
Celentano?, Fabrizio lacono?

" Ospedale Santa Maria delle Grazie (Pozzuoli)

2Universita di Napoli Federico Il (Napoli)

SURGICAL CORRECTION OF PEYRONIE’S DISEASE VIA TUNICA ALBUGINEA PLICATION-
LONG TERM FOLLOW UP

Mauro Seveso’, Sara Melegari’, Giorgio Bozzini', Oliviero De Francesco’, Pietro Bono', Alberto Mandressi,
Gianluigi Taverna’

" Humanitas Mater Domini (Castellanza)

DIFFERENT APPROACHES IN PENILE TRI-COMPONENT PROSTHESIS SURGERY. A SINGLE
ITALIAN CENTRE EXPERIENCE

Enrico Caraceni’, Matteo Tallé?, Lidia Utizi’

" Ospedale di Civitanova Marche, U.O. Urologia (Civitanova Marche)

2Universita Politecnica delle Marche, Dipartimento di Urologia (Ancona)

CASE REPORT: URTHRITIS BY SYPHILIS
Maurizio Foresio', Antonio Carrieri', Angelo D’Elia’, Floriano Beleggia'
" Ospedale SS. Annunziata (Taranto)




@ TREATING ERECTILE DYSFUNCTION WITH A COMBINATION OF LOW-INTENSITY SHOCK
WAVES AND VACUUM ERECTILE DEVICE
Antonio Ruffo!, Francesco Trama?, Enrico Maisto?, Antonio Russo?, Leo Romis®, Giovanni Di Lauro!,
Giuseppe Romeo?, Fabrizio lacono?
" Ospedale Santa Maria delle Grazie (Pozzuol)
2Universita di Napoli Federico Il (Napoli)
¢ Ospedale Santa Maria delle Grazie (Napol)

CAN THE TESTICULAR PARENCHYMA FIBROSIS BE A PREDICTOR OF TESTICULAR FAILURE
IN THE PATIENTS WITH VARICOCELE?

Maurizio Carrino', Gaetano Battaglia', Luigi Pucci', Domenico Di Lorenzo', Francesco Chiancone', Paolo
Fedelini’

TAORN A. Cardarelli, U.O.C. Andrologia (Napol))

SPERMIOCULTURE ENRICHED WITH BHI-OXOID IN THE DIAGNOSIS OF CHRONIC BACTERIAL
PROSTATITIS: A PROSPECTIVE COMPARATIVE STUDY

Vittorio Picone', Davide Arcaniolo’, Carmelo Quattrone’, Enza Mallardo’, Marco Terribile', Marco Stizzo',
Marco De Sio', Celeste Manfredi', Raffagle Balsamo', Maria Rosaria lovene'

" Universita degli Studi della Campania Luigi Vanvitelli (Napoli)

IS THE VACUUM ERECTION DEVICE (VED) BETTER THAN THE ICI (INTRA-CAVERNOUS
INJECTION) IN PREVENTING PENILE SHORTENING AFTER NON NERVE-SPARING RADICAL
PROSTATECTOMY?

Maurizio Carrino', Luigi Pucci', Francesco Chiancone', Domenico Di Lorenzo', Fausto Monaco’, Paolo
Fedelini’

T AORN A. Cardarell, U.O.C. Andrologia (Napol))




16.00
17.30

SALA AUDITORIUM

VENERDI

FOCUS ON:ricostruzione 3d preoperatoria:

realmente preparatoria o solo un altro
VIDEO 1 simpatico gadget? P. Parma
RENAL VIDEO SHOW

Moderatori: M. Falsaperla, P. Parma, A. Polara

LAPAROSCOPIC RIGHT NEPHRECTOMY AND INFERIOR VENA CAVA THROMBECTOMY WITH
BOTH RETRO AND TRANS-PERITONEAL APPROCH

Vincenzo Ferrara', Willy Giannubilo!, Maurizio Diambrini', Behrouz Azizi', Carlo Vecchioli Scaldazza'

T Ospedale Civile, U.O. Urologia (Jesi)

ROBOT ASSISTED RADICAL NEPHRECTOMY AND INFERIOR VENA CAVA THROMBECTOMY:
SURGICAL TECHNIQUE, PERIOPERATIVE AND ONCOLOGIC OUTCOMES

Giuseppe Simone', Leonardo Misuraca', Gabriele Tuderti', David Hatcher?, Mariaconsiglia Ferriero!, Andre
Luis De Castro Abreu?, Francesco Minisola', Monish Aron?, Salvatore Guaglianone’, Mihir Desai?, Inderbir
Singh Gill?, Michele Gallucci'

7 [stituto Nazionale Tumori “Regina Elena”, Unita di Urologia (Roma)

2 Keck School of Medicine, University of Southern California, Institute of Urology (Los Angeles)

ENUCLEORESEZIONE LAPAROSCOPICA DI NEOPLASIE RENALI CISTICHE (CISTI DI BOSNIAK
TIPO llI- IV)

Enrico Caraceni', Daniele Mazzaferro'!, Angelo Marronaro'

" Ospedale di Civitanova Marche, U.O. Urologia (Civitanova Marche)

ENUCLEAZIONE LOMBOSCOPICA DI NEOPLASIA RENALE DESTRA DAL DIAMETRO 4.2 CM
Andrea Polara', Ziv Zukerman', Gaetano Grosso'
"Casa di Cura Pederzoli (Peschiera del Garda)

ZERO ISCHEMIA LAPAROSCOPIC NEPHRON SPARING SURGERY FOR HILAR RENAL TUMOR
LARGER THAN 4 CM: TECHNIQUE AND FEASIBILITY

Behrouz Azizi', Willy Giannubilo!, Carlo Andrea Bravi', Maurizio Diambrini', Vincenzo Ferrara'
" Ospedale Carlo Urbani, U.O.C. Urologia (Jesi)

o

PURELY OFF-CLAMP ROBOTIC PARTIAL NEPHRECTOMY

Giuseppe Simone', Leonardo Misuraca', Gabriele Tuderti', Francesco Minisola', Mariaconsiglia Ferriero!,
Manuela Costantini', Salvatore Guaglianone’, Michele Gallucci’

" [stituto Nazionale Tumori “Regina Elena”, Unita di Urologia (Roma)

RICOSTRUZIONE 3D DEL PEDUNCOLO RENALE: TUMORECTOMIA LAPAROSCOPICA CON
CLAMPAGGIO SELETTIVO DI ARTERIA DI TERZO ORDINE

Virginia Varca', Andrea Benelli', Gianluca Sampogna?, Andrea Gregori'

"Ospedale G. Salvini (Garbagnate Milanese)

2Ospedale Policlinico (Milano)

THE USE OF THE FOURTH ARM AND INTRAOPERATIVE ULTRASOUND IN ROBOTIC PARTIAL
NEPHRECTOMY

Roberto Nucciotti', Fabio Massimo Costantini', Francesco Mengoni', Fabrizio Viggiani!, Alessandro
Bragaglia!, Giandomenico Passavanti', Irene Farnetani', Valerio Pizzuti

" Ospedale Misericordia, U.O. Urologia (Grosseto)




16.00
17.30
VENERDI SALA PACINOTTI

FOCUS ON: Neo vescica mininvasiva
F. Bergamaschi
COMUNICAZIONI 3
VESCICA DALLAAALLAZ

Moderatori: F. Bergamaschi, G. Carluccio

ROLE OF RE-STAGING TRANSURETHRAL RESECTION FOR T1 NON-MUSCLE INVASIVE
BLADDER CANCER: A SYSTEMATIC REVIEW AND META-ANALYSIS

Angelo Naselli', Rodolfo Hurle?, Stefano Paparella!, Nicold Maria Buffi?, Giovanni Lughezzani?, Giuliana
Lista?, Paolo Casale?, Alberto Saita?, Massimo Lazzeri?, Giorgio Guazzoni®

" Ospedale San Giuseppe, Gruppo Multimedica (Milano)

2 Istituto Clinico Humanitas IRCCS (Rozzano)

Slstituto Clinico Humanitas IRCCS, Humanitas University (Rozzano)

EN BLOC TUR OF BLADDER TUMOURS: A NEW STANDARD?
Angelo Naselli', Paclo Puppo?

" Ospedale San Giuseppe, Gruppo Multimedica (Milano)

2 Istituti Clinici di Pavia e Vigevano - Gruppo San Donato (Pavia)

EN BLOC RESECTION OF NON MUSCLE INVASIVE BLADDER CANCER: EXPERIENCE IN
SANT’ANNA HOSPITAL - COMO

Carmen Maccagnano', Antonello Paulesu', Giovanni Tuffu’, Paolo Furgoni', Carlo Patriarca', Giario Natale
Conti

T ASST Lariana Ospedale Sant’Anna (San Fermo della Battaglia)

OPEN VERSUS ROBOT ASSISTED RADICAL CYSTECTOMY AND ORTHOTOPIC NEOBLADDER:
MID-TERM SINGLE CENTER PROPENSITY SCORE MATCHED ANALYSIS OF PERIOPERATIVE
AND ONCOLOGIC OUTCOMES

Giuseppe Simone', Mariaconsiglia Ferriero!, Salvatore Guaglianone', Umberto Anceschi?, Leonardo
Misuraca', Gabriele Tuderti!, Francesco Minisola', Michele Gallucci'

7 Istituto Nazionale Tumori “Regina Elena”, Unita di Urologia (Roma)

2 Azienda Provinciale Per i Servizi Sanitari, Urologia (Trento)

9 INTRACORPOREAL PARTLY STAPLED PADUA ILEAL BLADDER USING ROBOTIC STAPLERS:

PERIOPERATIVE AND EARLY FUNCTIONAL OUTCOMES OF A SINGLE CENTER PROSPECTIVE
SERIES

Giuseppe Simone', Francesco Minisola', Leonardo Misuraca', Salvatore Guaglianone!, Gabriele Tuderti',
Michele Gallucci'

" [stituto Nazionale Tumori “Regina Elena”, Unita di Urologia (Roma)

A MODIFIED ILEO CONDUIT TECNIQUE TO AVOID URETEROENTERIC STRICTURE

Mauro Mari!, Alessandra Ambu', Stefano Guercio', Francesco Mangione!, Maria Teresa Carchedi',
Susanna Grande', Francesca Vacca', Eugenio Cagnazzi', Maurizio Bellina'

" Ospedale degli Infermi (Rivol))

TOTALLY ROBOTIC RADICAL CYSTECTOMY WITH INTRACORPOREAL ILEAL CONDUIT: INITIAL
EXPERIENCE

Giorgio Pomara', Ramona Baldesi', Lorenzo Tesi', Michele Santarsieri', Francesco Francesca'

" AOUR, U.O.Urologia Il (Pisa)

ETHICAL CONSULTATION FOR RADICAL UROLOGICAL SURGERY IN FRAGILE ELDERLY
PEOPLE

Roberto Borsa', Riccardo Rossi', Pietro Coppola', Diego Rosso!, Franca Alladio?, Anna Rolando?

" Ospedale SS. Annunziata ASL CN1, S.C. Urologia (Savigliano)

2QOspedale SS. Annunziata ASL CN1, S.C. Psichiatria (Savigliano)

INCIDENTAL DIAGNOSIS OF PHEOCHROMOCYTOMA OF THE URINARY BLADDER: WHAT ARE
THE CLINICAL PROBLEMS THAT CAN ARISE?

Laura Toffoli', Renzo Zucconelli', Pietro Belmonte?

"Casa di Cura San Giorgio (Pordenone)

?Casa di Cura San Giorgio (Porddnone)

ONCOLOGICAL OUTCOMES OF LAPAROSCOPIC AND OPEN TREATMENT
(NEPHROURETERECTOMY) FOR UROTHELIAL TUMORS OF UPPER URINARY TRACT
Giuseppe Lotrecchiano’, Pietro Saldutto’, Luigi Salzano'

TAORN "G. Rummo”, U.O. Urologia (Benevento)

MALIGNANT MESOTHELIOMA OF TUNICA VAGINALIS TESTIS: A CASE REPORT

Emanuela Trenti', Salvatore Palermo’, Dorian Hugi', Carolina D’Elia’, Evi Comploj', Christian Ladurner?,
Rodolfo Carella'!, Esther Hanspeter!, Armin Pycha'

" Ospedale Civile di Bolzano (Bolzano)




VENERDI

16.00
17.30

SALA FERMI

COMUNICAZIONI 4
BERSAGLIO PROSTATA 2

Moderatori: F. Cossu, M. D’Anca, M. Simone

EFFICACY AND SAFETY OF DIFFERENT DOSAGES OF FOSFOMYCIN AS ANTIMICROBIAL
PROPHYLAXIS IN TRANSRECTAL BIOPSY OF THE PROSTATE

Carolina D’Elia’, Emanuela Trenti', Christian Ladurner', Salvatore Mario Palermo', Tamara Tischler',
Christine Mian?, Omar Saleh®, Tommaso Cai*, Greta Spoladore®, Peter Mian®, Armin Pycha'

" Ospedale Civile di Bolzano, Unita di Urologia (Bolzano)

2 Ospedale Civile di Bolzano, Unita di Anatomia Patologica (Bolzano)

SUniversita di Firenze, Dipartimento di Urologia (Firenze)

4Ospedale Santa Chiara Hospital, Unita di Urologia (Trento)

5 Ospedale Civile di Bolzano, Unita di Malattie Infettive (Bolzano)

CENTRAL AND PERIFERIC PROSTATE DIFFUSION OF FOSFOMYCIN TROMETAMOL IN MEN
WITH OR WITHOUT METABOLIC ABNORMALITIES

Omar Saleh', Mauro Gacci', Andrea Novelli?, Teresita Mazzei?, Davide Vanacore'!, Carolina D Elia®, Maria
Angela Cerruto®, Gabriella Nesi®, Raffaella Santi®, Giovanni Tasso', Pietro Spatafora', Enrico Finazzi Agro®,
Tommaso Cai’, Sergio Serni', Marco Carini’

! Azienda Ospedaliero-Universitaria Careggi, Dipartimento di Urologia (Firenze)

2 Universita di Firenze, Dipartimento di Scienze della Salute, Sezione di Farmacologia Clinica e Oncologia (Firenze)

¢ Ospedale Civile di Bolzano, Unita di Urologia (Bolzano)

“Universita di Verona, Dipartimento di Urologia (Verona)

5 Universita di Firenze, Dipartimento di Chirurgia e Medicina Traslazionale, Divisione di Anatomia Patologica (Firenze)

5 Universita di Roma Torvergata, Dipartimento di Urologia (Roma)

"Ospedale Santa Chiara, Unita di Urologia (Trento)

ECONOMICAL ASPECTS ABOUT THE COSTS OF ROBOT-ASSISTED LAPAROSCOPIC
PROSTATECTOMY (RALP)
Massimo Cecchi’, Carlo Alberto Sepich', Simone Sannino’, Andrea Di Benedetto', Daniele Summonti,

Silvia Pagliantini?
" Ospedale Versilia Usl Toscana nord ovest, U.O. Urologia (Lido di Camaiore)
2 A.O.P Ospedale di Cisanello (Pisa)

ROLE OF BENIQUE IN SINGLE INCISION LAPAROSCOPIC PROSTATECTOMY. OUR EXPERIENCE
Maurizio Diambrini', Behrouz Azizi', Willy Giannubilo®, Paola Fulvi', Vincenzo Ferrara’
" Ospedale Carlo Urbani, U.O.C. Urologia (Jesi)

RARE PRESENTATION OF A PROSTATE CANCER, CASE REPORT
Maurizio Foresio', Antonio Carrieri', Angelo D’Elia’, Floriano Beleggia'
"Ospedale SS. Annunziata (Taranto)

C-MYC COPY NUMBER ANALYSIS IN URINE CELL FREE DNA FROM PRIMARY PROSTATE
CANCER PATIENTS: A FEASIBILITY STUDY

Valentina Casadio’, Samanta Salvi’, Filippo Martignano', Giorgia Gurioli', Daniele Calistri!, Giacomo
Cicchetti?, Massimo Fiori®, Roberta Gunelli®

" Istituto Scientifico Romagnolo per lo Studio e la Cura dei Tumori (IRST) IRCCS, Laboratorio di Bioscienze (Meldola)

2 Ospedale Bufalini, Unita di Urologia (Cesena)

8 Ospedale Morgagni Pierantoni, Unita di Urologia (Forl))

ROBOT ASSISTED NERVE SPARING RADICAL PROSTATECTOMY USING NEAR INFRARED
FLUORESCENCE TECHNOLOGY AND INDOCYANINE GREEN: INITIAL EXPERIENCE

Mario Salvatore Mangano', Francesco Beniamin', Alberto De Gobbi', Claudio Lamon', Matteo Ciaccia’,
Luigino Maccatrozzo!

" Azienda U.L.S.S. n 2 Marca Trevigiana, Ospedale di Treviso, U.O. Urologia (Treviso)

DOES RALP LEARNING CURVE IMPACT ON PATIENTS’ OUTCOMES?

Sara Melegari', Mauro Seveso', Giorgio Bozzini', Oliviero De Francesco’, Pietro Bono', Alberto Mandressi',
Gianluigi Taverna’

" Humanitas Mater Domini (Castellanza)

STRATEGICAL IMPLICATIONS OF THE INTRODUCTION OF AN ALTERNATIVE TREATMENT
MODALITY (HIGH INTENSITY FOCUS ULTRASOUND) IN A PROSTATE CANCER UNIT IN THE
CONTEXT OF MULTIDISCIPLINARY TEAM

Carmen Maccagnano', Matteo Corinti', Antonello Paulesu’, Patrizio Armeni?, Lorenzo Fenech?, Francesca
Lecci?, Giario Natale Conti’

" ASST Lariana Ospedale Sant’/Anna (San Fermo della Battaglia)

2 SDA Bocconi School of Management (Milano)




17.30
18.30

SALA AUDITORIUM

@ PATHOLOGIC OUTCOMES IN PATIENTS AFFECTED BY VERY LOW RISK AND LOW RISK
PROSTATE CANCER AND ELIGIBLE FOR ACTIVE SURVEILLANCE
Roberto Sanseverino', Giorgio Napodano', Umberto Di Mauro', Olivier Intilla’, Giovanni Molisso!, Antonio
Pistone!, Tommaso Realfonso!
" Ospedale Umberto | - ASL Salerno, U.O.C. Urologia (Nocera Inferiore)

VENERDI

URINARY CONTINENCE OUTCOMES AFTER PERI-URETHRAL SUSPENSION ACCORDING
TO PATEL DURING ROBOT ASSISTED LAPAROSCOPIC RADICAL PROSTATECTOMY (RALP).

RESULTS FROM A CASE-CONTROL STUDY DIBATTITO STRUTTURATO 1

GiOI’giO Pomara‘, Andrea MOgOI’OViCh1, Riccardo Bar‘[oletti‘, Cesare Selli‘, Francesco Francesca! TRAPPOLE PER UROLOG' NELLA LE-’—’-ERATURA SCIENT'F’CA
TAOUR, U.O.Urologia Il (Pisa)
Coordinatore: G.L. Pappagallo

UPDATE ON 3 YEAR OUTCOMES OF A TRANS-OBTURATOR AND PRE-PUBIC FOUR ARM Panelist: . Marchesotti, C. Scalici Gesolfo, M.S. Squeo

URETHRAL SLING FOR POST-PROSTATECTOMY STRESS URINARY INCONTINENCE

Mauro Seveso', Sara Melegari', Giorgio Bozzini', Oliviero De Francesco', Pietro Bono', Alberto Mandressi',
Gianluigi Taverna'

" Humanitas Mater Domini (Castellanza)

17.30-17.35  Introduzione
G.L. Pappagallo

17.35-17.60  Trappola n°1: affidabilita
PROGNOSTIC FACTORS OF UPSTAGING, UPGRADING AND ADVERSE PATHOLOGICAL C. Scalici Gesolfo
FEATURES IN FAVOURABLE GS 3+4 17.50-18.05  Trappola n°2: applicabilita
Giorgio Napodano’, Tommaso Realfonso’, Antonio Campitelli’, Olivier Intilla’, Umberto Di Mauro’, Giovanni ' ' E Marchesott.i
Molisso', Antonio Pistone!, Roberto Sanseverino' )
" Ospedale Umberto | - ASL Salerno, U.O.C. Urologia (Nocera Inferiore) 18.05-18.20 Trappola n°3: rilevanza clinica

M.S. Squeo

18.20-18.30 Considerazioni conclusive
G.L. Pappagallo

L’aggiornamento scientifico € sempre pit necessario alla luce delle nuove conoscenze via via disponibili
in campo sia diagnostico sia terapeutico. E’ oltremodo cruciale saper valutare la qualita delle evidenze
scientifiche proposte dalla Letteratura per selezionare quelle effettivamente utili alla pratica clinica
quotidiana... senza cadere in trappola!

Il Dibattito affrontera quindi i punti cruciali atti a valutare I'affidabilita (confidence), la diretta applicabilita
(directness), e la rilevanza clinica (relevance) delle evidenze scientifiche.




17.30 18.30
18.30 : 19.30
VENERDI SALA PACINOTTI VENERDI SALA AUDITORIUM

SPAZIO AURO - SIEUN SPAZIO AUROSAFE
BIOPSIA PROSTATICA: LA RESPONSABILITA CIVILE DEL MEDICO:
ATTUALITA E LINEE GUIDA IN EVOLUZIONE COSA CAMBIERA LA NUOVA LEGGE

Coordinatore: A. Galosi Coordinatore: A. Mandressi
Relatori: V. Lacetera, C. Maccagnano, V. Scattoni Relatori: A. Bianco, G. Sacco

BIOPSIA PROSTATICA FUSION NELLA LETTERATURA INTRODUZIONE
C. Maccagnano A. Mandressi

BIOPSIA PROSTATICA FUSION NELLA PRATICA CLINICA ESPOSIZIONE DELLA LEGGE “GELLI”
V. Lacetera A. Bianco

LINEE GUIDA EAU/AUA UTILIZZO DELLA LEGGE “GELLI”
V. Scattoni G. Sacco

LINEE GUIDA ITALIANE E’ recentemente entrata in vigore la nuova legge sulla responsabilita civile del medico, che tutti si aspettavano
A. Galosi di vedere promulgata, colmi di aspettative nella speranza che la nuova legge rivoluzionasse la caotica e
Spesso restrittiva normativa vigente.
Ci € sembrato doveroso invitare uno dei maggiori artefici di questa legge, il Senatore Bianco, e parimenti
un Avvocato, il Dr Sacco, a interpretare per noi il punto di vista legale. Ci sara naturalmente spazio per
una discussione, non tanto per applaudire o contestare, ma per cercare di chiarirci tutte le implicazion,
sfaccettature e possibilita che questa legge apre.
Quest’incontro sara come la prima notte di nozze: 'attesa ha riempito la mente di desideri inespressi:
la realta sara come I'abbiamo immaginata, meglio o peggio? Solo chi sara presente sara soddisfatto,

_.. S'I'E'U‘NI 5"““1 ltaliana di Diagnastica Integrata in Urologia, Andrologia, Nefrologia comunate
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ASSOCIAZIONE UROLOGI ITALIANI




08.30 08.30
09.30 - - e 09.30

sABATO | SALA AUDITORIUM Y. saBaTo | SALA PACINO?I:I_E;_LE:_.;.
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THE BEST OF EAU/AUA MEET THE EXPERTS
IPB: QUALITA DELLA VITA E SESSUALITA

Panelist: A. Casarico, E. Pescatori, S. Spatafora

08.30
Non tutti riusciamo ad assentarci per poter partecipare ai principali convegni internazionali quali EAU ed IPB E QUALITA DELLA VITA: QUELLO CHE | PAZIENTI NON DICONO ALL’UROLOGO
AUA. S. Spatafora
Durante la sessione avremo modo di ricevere un report di quanto pit interessante é emerso durante i 08.50
congressi Europeo e Americano. | colleghi ci riporteranno cio che pit li ha colpiti e cio che piu ritengono di RAPPORTO BENEFICIO/RISCHIO DEI TRATTAMENTI DELLIPB: QDV E SESSUALITA

rilievo scientifico. - I benefici  A. Casarico
- I rischi E. Pescatori

Coordinatore: G. Napodano
Relatorl: A. Galfano, C. Maccagnano

09.15
Q&A

Liperplasia prostatica benigna (IPB) e una patologia cronica che ha un rilevante impatto sulla qualita di
vita (QdV) degli uomini e dei loro partners, dimostrato dal peggioramento dai questionari standardizzati
di QadV. Secondo le maggiori Linee Guida sui LUTS correlati all’'IPB (LUTS/IPB) questo impatto e uno dei
fattori prinicipali, se non I'unico, che guidano le decisioni terapeutiche. Tutti gli studi pit recenti che valutano
I’efficacia delle terapie per i LUTS/IPB si sono focalizzati sulla capacita dei farmaci, o delle associazioni di
farmaci, di migliorare la QdV dei pazienti. In poche parole 'impatto sulla QdV e oggi il fattore cardine nella

L]
American
Al di la degli effetti evidenti, quali il fastidio per I'urgenza, la pollachiuria, il dribbling postminzionale e i disturbi

del sonno legati alla nicturia, i LUTS/IPB comportano delle conseguenze psico-sociali di cui il paziente puo
non rendersi conto e che comunque non racconta all’'urologo. Inoltre i trattamenti per questa patologia, se

2,

-

Eu ropean == l ] I"O l 0 gl C al da una parte migliorano la QAdV, dall’altra possono avere delle conseguenze sulla sfera sessuale che rendono
= it = negativo il rapporto rischio/beneficio delle terapie.

Association i » t . In questa sessione, tre esperti di psicologia, comunicazione, andrologia e LUTS/IPB discuteranno con

: : A I'audience, nel modo pitl interattivo possibile, di questi aspetti controversi della gestione degli uomini affetti da

of Urolo gy S S O C 1 a“ 10 n IPB sintomatica allo scopo di migliorare sempre pitl il rapporto medico-paziente € la pratica clinica corrente.




09.30

11.00
SABATO SALA AUDI_TQ_j}:; _
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09.30 - 10.00
LETTURA EAU
LO STUDIO PROTECT, LUCI E OMBRE

Relatore: £ Hamdy

10.00 - 11.00
DIBATTITO STRUTTURATO 2
SUL TEMA DELLA LETTURA

Coordinatore: P. Puppo
Panelists: . Hamdy, A. Naselli, G. L. Pappagallo, G. Sanguineti

Lo studio Protect (10-Year QOutcomes after Monitoring, Surgery, or Radiotherapy for Localized Prostate
Cancer), pubblicato sul New England Journal of Medicine, non proprio un giornalino di periferia, ha gettato un
grosso sasso nello stagno gia poco limpido del trattamento del carcinoma prostatico

“At a median of 10 years, prostate-cancer—specific mortality was low irrespective of the treatment assigned,
with no significant difference among treatments *, conclude lo studio.

In pratica, qualsiasi cosa si faccia, anche niente, si muore poco e non vi & differenza tra i vari trattamenti. Uno
dei suoi autori principali, Sir Freddie Hamdy da Oxford, verra a Pisa a raccontarci per filo e per segno come
sono arrivati a queste conclusioni. Ma saranno proprio vere? Tre cecchini ben addestrati (Gigi Pappagallo,
Pippo Sanguineti e Angelo Naselli) cercheranno di trovare i pit nascosti punti deboli dello studio, in una
immaginaria caccia alla volpe dove la volpe puo essere un bias statistico, un errore di sampling, chissa ...
A questo punto Vi chiederete cosa ci sto a fare io nella sessione ... nulla, dirigero il traffico, a colpi di corno.
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12.30
Il carcinoma vescicale avanzato rappresenta ancora 0ggi una sfida non solo per gii urologi ma anche per gli
SABATO oncologi medici e gli oncologi radioterapisti.
Mentre la soluzione chirurgica resta, quando indicata e possibile, il cardine del trattamento, nuove possibilita
terapeutiche si sono recentemente affacciate sula scena clinica, rendendo possibile un approccio combinato
multimodale in cui la cistectomia radicale non e pit I'unica arma a disposizione dei clinici.
Una particolare attenzione ha suscitato negli ultimi mesi I'immunoterapia che ha dimostrato di poter essere
significativamente efficace nel controllo della malattia e nel miglioramento delle aspettative di vita dei pazienti
Anche in questo campo quindi la collaborazione di diverse figure professionali coordinate in un Team Multi
SPAZIO AURO - SIURO et pasent con Fobieio clnico dl o foro a etiament eaiments personaizaator L
NUOVE FRONTIERE NEL TRATTAMENTO DEL CARCINOMA Molte sono owviamente le perplessita e molti i lati da chiarire in un campo che, dopo oltre 15 anni di sostanziale
VESCICALE AVANZATO immobilita, si sta progressivamente e rapidamente animando di nuove opzioni terapeutiche
Come nella tradizione dei meeting AURO-SIUrO, questo momento di incontro vedra diversi professionisti
Coordinatore: G. Conti esperti nella materia impegnati a rispondere ai quesiti puntuali di due urologi di grande esperienza che insieme
a loro proveranno a offrire all’audience alcuni messaggi essenziali da portare a casa e che consentano per lo
Provokers: M. Maffezzini, C. Selli meno di inquadrare correttamente il problema in base ai dati scientifici di letteratura di cui oggi disponiamo

Panelists: S. Bracarda, M. Colecchia, N. Nicolai

Societa cologica

-

[taliana di Urologia On

Ldliall oULIELY O UTO-Uneiogy
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SABATO : O e SABATO

L ETTURA AUROPARINER SIMPOSIO AURE

SALA PACINOTTI SALA PACINOTTI

LETTURA AUROPARTNER SIMPOSIO AUROPARTNER

PUNTI CHIAVE PER UNA CORRETTA GESTIONE DELLA TERAPIA UOMO E PROSTATA: LE FUNZIONI PERDUTE E RECUPERATE
ORMONALE DI PRIMA LINEA DEL CARCINOMA PROSTATICO

Moderatori: F. Bardari, M. Carrino

Presentatore: G. Muto
Relatore: S. Spatafora Con il contributo incondizionato di

Con il contributo incondlizionato di )
astellas 1Vi

SALA FERMI SALA FERMI
LETTURA AUROPARTNER SIMPOSIO AUROPARTNER

LA TERAPIA DELL’IPB E CRONICA...... MA | PAZIENTI LO SANNO? EN BLOC: GIA STANDARD?

Presentatore: P. Graziotti Moderatore: R. Hurle
Relatore: F. Berardinelli Relatori: R. Giulianelli, A. Naselli

Con il contributo incondizionato di Con il contributo incondizionato di owM Pus
C—

Yeaur Wision, Cur Future
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| ETTURA AUROPARTNS

SALA PACINOTTI

LETTURA AUROPARTNER

LA TERAPIA MEDICA DEL CARCINOMA PROSTATICO: COME
CAMBIA L’APPROCCIO TERAPEUTICO IN FUNZIONE DEI NUOVI
TOOL DIAGNOSTICI

Presentatore: M. Gallucci
Relatore: G. Savoca

-
Con il contributo incondizionato di l P 5 E N

Innovation tor pafient care

SALA FERMI

LETTURA

LA CURCUMA ULTRA-IDROSOLUBILE: UN ANTIINFIAMMATORIO
NATURALE PER LE FLOGOSI PROSTATICHE

Presentatore: A. Mandressi
Relatore: P. Puppo

Con il contributo incondizionato di Wel I srl

ProMuoviamo Salute

SABATO PR Tax e o T SABATO

SIMPOSIO 8

SALA PACINOTTI

SIMPOSIO

CARCINOMA RENALE METASTATICO (MRCC): NUOVI BERSAGLI,
NUOVI FARMACI, UN NUOVO APPROCCIO TERAPEUTICO
INTEGRATO

Moderatori: M. Milella, G. Carteni
Relatori: F. Calabro, R. lacovelli, G. Procopio, R. Salvioni

Con il contributo incondizionato di @ Oﬂ Eﬂ’ﬂg}r

SALA FERMI

SIMPOSIO

NMI BLADDER CANCER AD ALTO RISCHIO: NUOVE STRATEGIE
TERAPEUTICHE

Moderatore: P. Fedelini
Relatori: M. Carrino, H. Warburton

LA CHEMIOIPERTERMIA INTRAVESCICALE:RAZIONALE ED INDICAZIONI M. Carrino

HIVEC COMBAT BRS PRELIMINARY INTERNATIONAL RESULTS H. Warburton

Con il contributo incondizionato di " AC T A
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La colica renale o meglio “il dolore lombare acuto” (acute flank pain) rappresenta una delle pii comuni cause

SABATO =1 Y / di ricorso al Pronto Soccorso. Alla semplicita di inquadramento diagnostico e terapeutico delle forme pit
. 1 chiare e tranquille si associano, non raramente, casi complessi che richiedono un impegno maggiore, SPesso
multidisciplinare. In questa direzione vanno inquadrati i casi di vera e propria sepsi, indotta talora da calcolosi
ostruente. La conseguenza € quella che I'urologo, gia coinvolto da tempo nello scenario delle emergenze,
deve essere pronto a scelte terapeutiche pit tempestive ed oculate. Nella sessione vengono affrontati da un
pool di esperti i quadri clinici pit comuni di calcolosi reno-ureterale in urgenza e vengono discusse le scelte
diagnostiche e terapeutiche.

EXPERTS UNDER FIRE
CALCOLOSI RENO-URETERALE IN URGENZA

Coordinatori: P. Fedelini, I. Kartalas-Goumas

Experts: A. Saita, A. Frattini
Snipers: G. Deiana, G. Incarbone, L. Villa

INTRODUZIONE AL PROBLEMA:
INQUADRAMENTO DIAGNOSTICO IN URGENZA : COLICA RENALE SEMPLICE E COMPLICATA

P, Fedelini
LA SIRS E LA SEPSI URINARIA: GENERALITA, EPIDEMIOLOGIA ED INQUADRAMENTO

|. Kartalas-Goumas

FOCUS IN DISCUSSIONE:

CALCOLOSI URETERALE COMPLICATA (FEBBRE, SEPSI, URINOMA)
A. Frattini

PIELONEFRITE ACUTA DA CALCOLOSI A STAMPO SENZA APPARENTE OSTRUZIONE)
A. Frattini

IL PAZIENTE GIA CON STENT CHE RITORNA PER FEBBRE O LUTS
A. Saita

GLI ASCESSI PERI-E PARA-RENALI

A. Saita

LA CALCOLOSI SINTOMATICA IN GRAVIDANZA

A. Saita
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COMUNICAZIONI 5
NONSOLOCALCOLI

Moderatore: P. Casale, F. De Marco, C. Meccariello

THE SUCCESS OF EXTRACORPOREAL SHOCK-WAVE LITHOTRIPSY BASED ON THE
ULTRASOUND COLOR-DOPPLER TWINKLING ARTIFACT EVALUATION

Stefano Masciovecchio', Alfonso Boris Di Pasquale', Guido Ranieri', Gianfranco Romano', Luigi Di
Clemente'

" Ospedale Civile “San Salvatore”, U.O.C. Urologia (L' Aquila)

ONE SHOT RENAL DILATION VERSUS GRADUAL METAL TELESCOPIC DILATION TECHNIQUE
IN PERCUTANEOUS NEPHROLITHOTOMY: COMPARISON OF SAFETY AND EFFECTIVENESS
Clemente Meccariello', Maurizio Fedelini', Luigi Pucci', Gaetano Battaglia', Francesco Chiancone’,
Domenico Di Lorenzo', Paolo Fedelini

TAORN A. Cardarelli, U.O.C. Urologia (Napol))

RENAL STONES TREATMENT IN SPINAL-CORD-INJURED PATIENTS
Letterio D’Arrigo’, Angela Costa', Francesco Savoca', Astrid Bonaccorsi', Michele Pennisi'
" Ospedale Cannizzaro, Unita di Urologia (Catania)

SUBCAPSULAR KIDNEY URINOMA AFTER PERCUTANEOUS NEPHROLITHOTOMY

Eugenio Di Grazia', Letterio D’Arrigo?, Giuseppe Amuso’, Sandro Dammino’, Alessandro Maira’, Giuseppe
Russo?®, Alberto Saita, Luigi Fondacaro', Gianfranco Pasquale La Rosa'

TARNAS Garibaldi, U.O.C. Urologia (Catania)

2 Ospedale Cannizzaro, U.O.C. Urologia (Catania)

3 Clinica Urologica Universita di Catania (Catania)

4 Humanitas University, U.O. Urologia (Milano)

TREATMENT OF URETHRAL STRICTURES USING BUCCAL MUCOSA GRAFT. A SINGLE GROUP
EXPERIENCE

Antonio Ruffo’, Francesco Trama?, Leo Romis!, Giovanni Di Lauro’, Giuseppe Romeo?, Fabrizio lacono?
"Ospedale Santa Maria delle Grazie (Pozzuolj)
2Universita di Napoli Federico Il (Napoli)

AN ALTERNATIVE TECHNIQUE FOR TREATING COMPLEX URETERAL STRICTURES AND
DEFECTS

Salvatore Palermo', Emanuela Trenti', Carolina D’Elia’, Evi Comploj!, Christian Ladurner!, Dorian Hugi',
Tamara Tischler', Helmuth Schuster!, Christine Mian', Armin Pycha'

" Ospedale Civile di Bolzano (Bolzano)

COST ANALYSIS OF CONVENTIONAL LAPAROSCOPIC PYELOPLASTY (CLP) VERSUS ROBOTIC
ASSISTED LAPAROSCOPIC PYELOPLASTY (RALP) AT A SINGLE CENTER STUDY

Maurizio Fedelini', Gaetano Battaglia', Domenico Di Lorenzo', Luigi Pucci', Francesco Chiancone’, Paolo
Fedelini’

TAORN A. Cardarelli, U.O.C. Urologia (Napoli)

MARTIUS FLAP LIKE APPROACH FOR NEOBLADDER -VAGINAL FISULAE AFTER ORTHOTOPIC
URINARY DIVERSION IN WOMAN
Giacomo Piero Incarbone!, Victor Deriu Matei', Matteo Ferro1, Ottavio De Cobelli

"IEO (Mitano)

TWO-STAGE URETHROPLASTY USING BUCCAL MUCOSA GRAFT IN PATIENT WITH PENILE
STRICTURE AND LICHEN SCLEROSUS

Antonio Ruffo!, Giovanni Di Lauro!, Francesco Trama? Leo Romis'!, Giuseppe Romeo?, Giuseppe
Celentano?, Enrico Maisto?, Antonio Russo?, Fabrizio lacono?

"Ospedale Santa Maria delle Grazie (Pozzuolj)

2Universita di Napoli Federico Il (Napoli)

MID-URETHRAL SLINGS AND SEXUAL FUNCTION

Mauro Seveso', Sara Melegari', Giorgio Bozzini', Oliviero De Francesco’, Pietro Bono', Alberto Mandressi,
Gianluigi Taverna'

" Humanitas Mater Domini (Castellanza)

COMMUNICATING IN SEXUAL MATTER. INFORMATIVE QUESTIONNAIRE DURING
PROFESSIONAL TRAINING COURSE

Maurizio Diambrini', Giulia Diambrini', Willy Giannubilo', Behrouz Azizi', Paola Fulvi', Vincenzo Ferrara'

" Ospedale Carlo Urbani, U.O.C. Urologia (Jesi)
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FOCUS ON: Neo vescica Robotica

intracorporea G. Musi
VIDEO 2
BLADDER VIDEO SHOW

Moderatori: S. Guaglianone, C. Leonardo, G. Musi

UTILIZZO DI PROTAGHI ROBOTIZZATO PER CONFEZIONARE L’ANASTOMOSI VESCICO-
URETERALE DURANTE PROSTATECTOMIA RADICALE LAPAROSCOPICA

Virginia Varca', Andrea Benelli', Franco Gaboardi?, Andrea Gregori'

" Ospedale G. Salvini, U.O. Urologia (Garbagnate Milanese)

2 Ospedale Ville Turro (Milano)

A NEW TECHNIQUE FOR RECONSTRUCTION OF THE BLADDER NECK DURING RADICAL
PROSTATECTOMY

Bernardino De Concilio', Gaetano Chiapparrone 2, Guglielmo Zeccolini!, Antonio Celia'

" Ospedale San Bassiano, S.C. Urologia (Bassano del grappa)

2QOspedale di Cattinara, S.C. Urologia (Trieste)

SINGLE SETTING 3D MRI-US GUIDED FROZEN SECTION AND FOCAL CRYOABLATION OF THE
INDEX LESION: PROOF OF PRINCIPLE AND INITIAL SERIES

Franco Lugnani', Leonardo Misuraca', Mariaconsiglia Ferriero’, Valeria Panebianco?, Maurizio Del Monte?,
Steno Sentinelli®, Michele Gallucci', Giuseppe Simone1

7 Istituto Nazionale Tumori “Regina Elena”, Unita di Urologia (Roma)

2 Sapienza Universita di Roma, Dipartimento di Radiologia (Roma)

S [stituto Nazionale Tumori "Regina Elena”, Unita di Anatomia Patologica (Roma)

URINARY CONTINENCE AFTER MINIMALLY INVASIVE RADICAL PROSTATECTOMY:
INTRAOPERATIVE TECHNIQUES TO IMPROVE SURGICAL OUTCOME

Roberto Nucciotti’, Fabio Massimo Costantini', Alessandro Bragaglia', Francesco Mengoni', Fabrizio
Viggiani', Giandomenico Passavanti', Irene Farnetani', Valerio Pizzuti’

T Ospedale Misericordia, U.O. Urologia (Grosseto)

o

6

ANATOMIC ROBOT ASSISTED RADICAL CYSTECTOMY IN FEMALE: STEP BY STEP TECHNIQUE
Giuseppe Simone', Francesco Minisola’, Leonardo Misuraca', Gabriele Tuderti', Mariaconsiglia Ferriero!,
Salvatore Guaglianone!, Michele Gallucci'

" [stituto Nazionale Tumori “Regina Elena”, Unita di Urologia (Roma)

INTRACORPOREAL PARTLY STAPLED PADUA ILEAL BLADDER USING ROBOTIC STAPLERS:
SURGICAL TECHNIQUE, PERIOPERATIVE AND EARLY FUNCTIONAL OUTCOMES OF A
PROSPECTIVE SINGLE CENTER SERIES

Giuseppe Simone', Salvatore Guaglianone!, Francesco Minisola', Mariaconsiglia Ferriero!, Leonardo
Misuraca', Gabriele Tuderti', Michele Gallucci'

" [stituto Nazionale Tumori “Regina Elena”, Unita di Urologia (Roma)

ROBOTIC INTRACORPOREAL “PADUA ILEAL BLADDER”: SURGICAL TECHNIQUE,
PERIOPERATIVE, ONCOLOGIC AND FUNCTIONAL OUTCOMES

Giuseppe Simone', Rocco Papalia?, Leonardo Misuraca', Gabriele Tuderti', Francesco Minisola’,
Mariaconsiglia Ferriero?, Giulio Vallati®, Salvatore Guaglianone’, Michele Gallucci'

Tlstituto Nazionale Tumori “Regina Elena”, Unita di Urologia (Roma)

2 Universita Campus Biomedico, Dipartimento di Urologia (Roma)

8 Istituto Nazionale Tumori “Regina Elena”, Unita di Radiologia (Roma)

THE USE OF ROBOTIC SURGICAL STAPLING DEVICES DURING MINIMALLY INVASIVE URINARY
DIVERSION

Roberto Nucciotti', Fabio Massimo Costantini!, Fabrizio Viggiani', Francesco Mengoni'!, Alessandro
Bragaglia!, Giandomenico Passavanti', Irene Farnetani', Valerio Pizzuti

" Ospedale Misericordia, U.O. Urologia (Grosseto)
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COMUNICAZIONI 6
OBIETTIVO RENE

Moderatori: P. Cozzupoli, L. Di Clemente, S. Zaramella

SMALL RENAL MASSES IN 100 PATIENTS: HOW MANY TUMOURS ARE DETECTED WITH
IMAGING-GUIDED RENAL BIOPSY

Sebastiano Rapisarda', Bernardino De Concilio?, Guglielmo Zeccolini?, Adara Caruso?, Maida Bada?,
Calogero Cicero?, Giuseppe Morgia', Antonio Celia?

" Policlinico "Gaspare Rodolico” (Catania)

2Ospedale San Bassiano Ulss 3 (Bassano del Grappa)

¢ Ospedale San Pio da Pietrelcina (Vasto)

ON-CLAMP VERSUS OFF-CLAMP PARTIAL NEPHRECTOMY: PROPENSITY SCORE MATCHED
COMPARISON OF LONG TERM FUNCTIONAL OUTCOMES

Giuseppe Simone'!, Umberto Capitanio?, Alessandro Larcher?, Mariaconsiglia Ferriero!, Leonardo
Misuraca', Gabriele Tuderti', Francesco Minisola', Salvatore Guaglianone', Fabio Muttin?, Alessandro Nini2,
Francesco Trevisani?, Francesco Montorsi?, Roberto Bertini2, Michele Gallucci'

7 [stituto Nazionale Tumori “Regina Elena”, Unita di Urologia (Roma)

?Ospedale San Raffaele, Universita Vita Salute, Dipartimento di Urologia (Milano)

PURELY OFF-CLAMP ROBOTIC PARTIAL NEPHRECTOMY: PRELIMINARY 3-YEAR ONCOLOGIC
AND FUNCTIONAL OUTCOMES

Giuseppe Simone', Leonardo Misuraca', Gabriele Tuderti', Francesco Minisola', Mariaconsiglia Ferriero’,
Manuela Costantini', Salvatore Guaglianone!, Michele Gallucci'

T [stituto Nazionale Tumori “Regina Elena”, Unita di Urologia (Roma)

ROBOT ASSISTED RADICAL NEPHRECTOMY AND INFERIOR VENA CAVA THROMBECTOMY:
SURGICAL TECHNIQUE, PERIOPERATIVE AND ONCOLOGIC OUTCOMES

Giuseppe Simone', David Hatcher?, Mariaconsiglia Ferriero!, Francesco Minisola’, Leonardo Misuraca',
Gabriele Tuderti', Salvatore Guaglianone', Andre Luis De Castro Abreu?, Monish Aron?, Mihir Desai?, Inderbir

Singh Gill?, Michele Gallucci
! [stituto Nazionale Tumori “Regina Elena”, Unita di Urologia (Roma)
2 Keck School of Medicine, University of Southern California, Institute of Urology (Los Angeles)

RADICAL NEPHRECTOMY VERSUS NEPHRON SPARING SURGERY: RUN AFTER A CHIMERA?
Alexander Pycha', Carolina D’Elia?, Emanuela Trenti?, Evi Comploj?, Salvatore Mario Palermo?, Christine
Mian?, Esther Hanspeter®, Armin Pycha?, Egils Vjaters'

" Riga Stradins University Hospital, Dept. Urology (Riga)

2QOspedale Civile di Bolzano, Unita di Urologia (Bolzano)

8 Ospedale Civile di Bolzano, Unita di Anatomia Patologica (Bolzano)

ZERO ISCHEMIA FOR PARTIAL NEPHRECTOMY: A SAFE PROCEDURE FOR THE MANAGMENT
OF SMALL KIDNEY TUMORS

Massimo Cecchi', Carlo Alberto Sepich’, Simone Sannino', Daniele Summonti', Andrea Di Benedetto'

" Ospedale Versilia Usl Toscana nord ovest, U.O. Urologia (Lido di Camaiore)

GRADE-DEPENDENT LIPID STORAGE IN CCRCC CELLS: MOLECULAR AND FUNCTIONAL
STUDY PERFORMED IN PRIMARY CELL CULTURES
Cristina Bianchi’, Chiara Meregalli', Silvia Bombelli', Barbara Torsello', Sofia De Marco', Francesco

Salerno’, Ingrid Cifola?, Eleonora Mangano?, Cristina Battaglia®, Giorgio Bovo?*, Paolo Vigano®, Guido
Strada®, Roberto Perego’

" Universita Milano-Bicocca, Dipartimento di Medicina e Chirurgia (Monza)

2 Istituto di Tecnologie Biomediche - CNR (Segrate)

S Universita degli Studi di Milano, Dipartimento di Biotecnologie Mediche e Medicina Translazionale (Segrate)

4 Ospedale San Gerardo, Unita di Anatomia patologica (Monza )

> Ospedale Bassini - A.O. ICE, Unita di Urologia (Cinisello Balsamo)

VOLUMINOUS ANGIOMYOLIPOMA TREATED WITH PERCUTANEOUS EMBOLIZATION: CASE
REPORT AND LITERATURE REVIEW

Carmen Maccagnano', Roberta Spascian’', Roberto Peroni', Alberto Sironi', Giario Natale Conti'

" ASST Lariana Ospedale Sant’/Anna (San Fermo della Battaglia)

SPONTANEOUS PARENCHYMAL RUPTURE OF THE KIDNEY, A RARE BUT LIFE-THREATENING
ENTITY: A SINGLE-CENTER EXPERIENCE

Clemente Meccariello’, Francesco Chiancone’, Maurizio Fedelini’, Gaetano Battaglia', Riccardo
Giannella’, Paolo Fedelini’

" AORN A. Cardarelli, U.O.C. Urologia (Napol))




@ ROBOTIC PARTIAL ADRENALECTOMY: INITIAL REPORT FROM TWO TERTIARY REFERRAL

CENTERS

Giuseppe Simone'!, Gabriele Tuderti’, Leonardo Misuraca', Antonio Celia?, Bernardino De Concilio?,
Antonio Stigliano®, Francesco Minisola', Mariaconsiglia Ferriero!, Salvatore Guaglianone’, Michele Gallucci'
7 [stituto Nazionale Tumori “Regina Elena”, Unita di Urologia (Roma)

2 Ospedale "San Bassiano”, Unita di Urologia (Bassano del Grappa)

¢ Ospedale “Sant’Andrea”, Dipartimento di Medicina Clinica e Molecolare (Roma)

OUR SURGICAL EXPERIENCE IN BILATERAL BENIGN TESTICULAR TUMORS. IS THE
CONSERVATIVE SURGERY AN EASY AND SAFE APPROACH?

Maurizio Carrino’, Francesco Persico'!, Marco Fabiano', Francesco Chiancone!, Ciro Acampora?, Luigi
Pucci', Paolo Fedelini’

T AORN A. Cardarell, U.O.C. Andrologia (Napol))

2 AORN A. Cardarell, U.O.C. Radiologia (Napol))

THE ADHERENCE TO THE EAU GUIDELINES ON PENILE CANCER TREATMENT COULD
INFLUENCE THE SURVIVAL: MULTICENTER, RETROSPECTIVE, EUROPEAN STUDY

Luca Cindolo', Maida Bada', Péter Nyirady?, Judith Varga?, Pasquale Ditonno®, Michele Battaglia®, Paolo
Chiodini*, Francesco Berardinelli', Cosimo De Nunzio®, Giorgia Tema®, Alessandro Veccia®, Alessandro
Antonelli®, Claudio Simeone®, Stefano Puliatti’, Salvatore Micali’, Luigi Schips'

TASL 2 Abruzzo (Chieti)

2 Dipartimento Urologia Ungheria (Budapest)

¢ Policlinico Universitario (Bari)

4 Universita "Federico I, Dipartimento di Statistica Medica (Napol))

5 Ospedale Sant’/Andrea (Roma)

6 Spedali Civili di Brescia (Brescia)

7 Clinica Urologica (Modena)

NEUROENDOCRINE CARCINOMA OF THE BLADDER
Carlo Curatolo', Vincenzo Verriello!, Alessandro Caniglia2, Gianfranco Galeone', Mauro Altomare'
" Ospedale Civile, U.O.C. Urologia (Molfetta)

2Ospedale San Paolo, Servizio Anatomia Patologica (Bari)

17.30
19.00
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DULCIS IN FUNDO
Moderatori: P. Belmonte, W. Bozzo, M. Melis

OUR TECHNICAL ENDOSCOPIC RESECTION IS CORRECT? AFTER WLTURBT NBI TECNIQUE
CAN ‘TO INCREASE OUR CAPACITY’ TO FIND THE PERSISTENCE OF THE DISEASE?
PRELIMINARY EXPERIENCE IN A SINGLE CENTER

Roberto Giulianelli’, Barbara Cristina Gentile!, Luca Albanesi’, Gabriella Mirabile!, Giorgio Rizzo', Paola
Tariciotti’

" Nuova Villa Claudia (Roma)

BIPOLAR PLASMA ENUCLEATION OF THE PROSTATE (B-TUEP) IN BENIGN PROSTATE
HYPERTROPHY TREATMENT. MEDIUM-TERM RESULTS

Roberto Giulianelli', Barbara Cristina Gentile', Luca Albanesi', Gabriella Mirabile', Paola Tariciotti', Giorgio
Rizzo', Maurizio Buscarini?, Cristina Falavolti®

" Nuova Villa Claudia (Roma)

2 Campus Biomedico (Roma)

S Villa Betania (Roma)

NBI CYSTOSCOPY INCREASES IN A POPULATION OF SMOKERS THE LIKELIHOOD OF
DETECTING BLADDER TUMORS? PRELIMINARY EXPERIENCE

Roberto Giulianelli', Barbara Cristina Gentile', Luca Albanesi', Gabriella Mirabile', Paola Tariciotti', Giorgio
Rizzo!

" Nuova Villa Claudia (Roma)

UROTENSINIIRECEPTORPREDICTSTHECLINICALOUTCOMEOFPROSTATECANCERPATIENTS
AND IS INVOLVED IN THE REGULATION OF MOTILITY OF PROSTATE ADENOCARCINOMA
CELLS

Roberto Giulianelli', Gabriella Mirabile’, Barbara Cristina Gentile’, Luca Albanesi', Paola Tariciotti', Giorgio Rizzo'
" Nuova Villa Claudia (Roma)




e ANTERIOR-APICAL SINGLE-INCISION MESH SURGERY (SIMS) IN THE TREATMENT OF

ANTERIOR VAGINAL WALL PROLAPSE, 3 YEARS OF FOLLOW UP

Barbara Cristina Gentile', Roberto Giulianelli', Gabriella Mirabile', Paola Tariciotti', Luca Albanesi', Giorgio
Rizzo', Maurizio Buscarini?

" Nuova Villa Claudia (Roma)

2 Campus Biomedico (Roma)

LAPAROSCOPIC SACROCOLPOPEXY FOR PELVIC ORGAN PROLAPSE: SURGICAL TECHNIQUE
AND OUTCOMES

Roberto Nucciotti!, Alessandro Bragaglia', Fabrizio Viggiani', Francesco Mengoni', Giandomenico
Passavanti', Irene Farnetani', Valerio Pizzuti', Fabio Massimo Costantini'

" Ospedale Misericordia, U.O. Urologia (Grosseto)

FUNCTIONAL OUTCOMES AND HEALTH RELATED QUALITY OF LIFE AFTER ARTIFICIAL
URINARY SPHINCTER IMPLANTATION: A MONOCENTRIC SERIES EVALUATION WITH
VALIDATED QUESTIONNAIRES

Maria Angela Cerruto’, Carolina D’Elia?, Anila Minja’, Matteo Balzarro', Antonio Benito Porcaro’, Salvatore
Siracusano’, Walter Artibani’

"Universita di Vierona (Verona)

2QOspedale Civile di Bolzano (Bolzano)

FOURNIER GANGRENE: EXPERIENCE OF A SECONDARY HOSPITAL

Michele Potenzoni', Andrea Prati', Antonio Savino', Nicoletta Uliano', Annamaria Pieri!, Sergio Carmelo
Destro Pastizzaro!, Daniel Martens', Federico Cantoni', Chiara Grassani', Roberto Arnaudi’

1 Ospedale di Vaio (Fidenza)

EVALUATION OF THE FOURNIER’S GANGRENE SEVERITY INDEX (FGSI) IN OUR EXPERINCENE
Michele Potenzoni', Andrea Prati', Antonio Savino', Roberto Arnaudi', Nicoletta Uliano!, Annamaria Pieri,
Sergio Carmelo Destro Pastizzaro!, Federico Cantoni', Daniel Martens', Chiara Grassani'

" Ospedale di Vaio (Fidenza)

LOW INTENSITY EMSW TREATMENT IN ERECTILE DISFUNCTION (PRELIMINARI EXPERIENCE
ON 158 PTS)

Alessandro Boffini', Carlo Molinari', Marco Gaffi', Caterina Gulia', Claudio Anceschi'

" Ospedale San Camillo, U.O.C. Urologia (Roma)

THE ROLE OF MAGNETIC RESONANCE OF PROSTATE IN PATIENTS WITH HIGH GRADE
PROSTATIC INTRAEPITHELIAL NEOPLASM AND ATYPICAL SMALL ACINAR PROLIFERATION

Carmen Maccagnano', Filippo Bianchi', Matteo Corinti', Emidio Cretarola', Giario Natale Conti’
TASST Lariana Ospedale Sant’/Anna (San Fermo della Battaglia)

THE ROLE OF MULTIPARAMETRIC RESONANCE IN THE MULTIDISCIPLINARY TEAM FOR
PROSTATE CANCER

Carmen Maccagnano', Filippo Bianchi', Matteo Corinti', Vanessa Lancini', Giario Natale Conti

TASST Lariana Ospedale Sant’/Anna (San Fermo della Battaglia)

SALVAGE HIGH INTENSITY FOCUS ULTRASOUND (HIFU) FOLLOWING PRIMARY
BRACHYTHERAPY FOR PROSTATE CANCER: CASE REPORT AND LITERATURE REVIEW
Carmen Maccagnano', Antonello Paulesu', Matteo Corinti’, Alfonso D’Onofrio’, Giario Natale Conti’

" ASST Lariana Ospedale SantAnna (San Fermo della Battaglia)

URODYNAMICS PARAMETERS AND METABOLIC SYNDROME: PROSPECTIVE PILOT STUDY
Omar Saleh', Maria Angela Cerruto?, Carolina D’Elia®, Mauro Gacci', Antonio Greco', Aldo Tosto', Giovanni
Tasso', Tommaso Cai*, Enrico Finazzi Agro®, Marco Carini', Sergio Serni'

" Azienda Ospedaliero-Universitaria Careggi, Dipartimento di Urologia (Firenze)

2 Universita di \ierona, Dipartimento di Urologia (Verona)

8 Ospedale Civile di Bolzano, Unita di Urologia (Bolzano)

4 Ospedale Santa Chiara, Unita di Urologia (Trento)

5 Universita di Roma Tor \lergata, Dipartimento di Urologia (Roma)
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VIDEO 3
10 ROBOT

Moderatori: M. Amenta, G. Malossini, G. Taverna

ROBOTIC PARTIAL ADRENALECTOMY FOR SYMPTOMATIC ALDOSTERONE-SECRETING
ADENOMAS: TECHNIQUE AND OUTCOMES

Giuseppe Simone', Gabriele Tuderti’, Leonardo Misuraca', Antonio Celia?, Bernardino De Concilio?,
Antonio Stigliano®, Francesco Minisola', Mariaconsiglia Ferriero!, Salvatore Guaglianone’, Michele Gallucci'
7 [stituto Nazionale Tumori “Regina Elena”, Unita di Urologia (Roma)

2 Ospedale "San Bassiano”, Unita di Urologia (Bassano del Grappa)

¢ Ospedale “Sant’ Andrea”, Dipartimento di Medicina Clinica e Molecolare (Roma)

ROBOTIC PYELOLITHOTOMY FOR A STAGHORN STONE OF KIDNEY
Armando Serao', Paoclo Vota', Andrea Di Stasio'
" Azienda Ospedaliera SS Antonio e Biagio (Alessandria)

A NOVEL TECHNIQUE FOR ROBOTIC PROSTATIC ADENOMECTOMY: AN EVOLUTION OF
TRANSDOUGLAS ROBOTIC PROSTATECTOMY

Bernardino De Concilio’, Guglielmo Zeccolini', Pasquale Silvestre!, Adara Caruso', Antonio Celia'

" Ospedale San Bassiano, S.C. Urologia (Bassano del Grappa)

ROBOTIC VESICO-VAGINAL FISTULA REPAIR WITH BOVINE PERICARDIAL PATCH
INTERPOSITION

Giorgio Pomara', Lorenzo Tesi', Ramona Baldesi', Michele Santarsieri', Francesco Francesca'

TAOUR, U.O.Urologia Il (Pisa)

ROBOTIC URETERAL REIMPLANTATION FOR URETERO-ENTERIC ANASTOMOTIC STRICTURES
IN DIFFERENT URINARY DIVERSIONS
Giuseppe Simone', Carlos Fay?, Daniel Freitas?, Sameer Chopra?, Leonardo Misuraca', Gabriele Tuderti',

Mariaconsiglia Ferriero', Francesco Minisola', Salvatore Guaglianone’, Inderbir Singh Gill?, Andre Berger?,
Mihir Desai?, Alvin Goh?, Monish Aron?

! [stituto Nazionale Tumori “Regina Elena”, Unita di Urologia (Roma)

2 Keck School of Medicine, University of Southern California, USC Institute of Urology (Los Angeles)

S Methodist Hospital, Dept. of Urology (Houston)

REIMPIANTO URETERALE ROBOTICO. INIZIALE ESPERIENZA IN UN CENTRO DI ALTA
SPECIALITA LAPAROSCOPICA

Francesco Chiancone’, Maurizio Fedelini', Andrea Oliva', Daniele Mattace Raso’, Domenico Di Lorenzo?,
Paolo Fedelini’

" AORN A. Cardarelli, U.O.C. Urologia (Napol))
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0 VENTRAL-LATERAL ONLAY URETHROPLASTY USING BUCCAL MUCOSA GRAFT

Antonio Ruffo’, Francesco Trama?, Leo Romis!, Giovanni Di Lauro’, Giuseppe Romeo?, Fabrizio lacono?
" Ospedale Santa Maria delle Grazie (Pozzuolj)
2 Universita di Napoli Federico Il (Napoli)

T
FOCUS ON: Lembi in chirurgia
ricostruttiva: quali e perché? E. Palminteri

VIDEO 4
L’ARTE DELLA RICOSTRUZIONE

Moderatori: R. Nucciotti, E. Palminteri, G. Zarrelli

URETEROCISTONEOSTOMIA LAPAROSCOPICA DESTRA CON LEMBO DI BOARI PER STENOSI
URETRALE >8 CM

Andrea Polara’, Ziv Zukerman', Luca Aresu', Gaetano Grosso'

"Casa di Cura Pederzoli (Peschiera del Garda)

PIELOPLASTICA VIDEOLAPAROSCOPICA ROBOT-ASSISTITA SINISTRA. INIZIALE ESPERIENZA
Maurizio Fedelini', Clemente Meccariello’, Fausto Monaco', Francesco Chiancone’, Riccardo Giannella',
Paolo Fedelini

"AORN A. Cardarelli, U.O.C. Urologia (NAPOLI)

ANTERIOR-APICAL SINGLE-INCISION MESH SURGERY (SIMS) IN THE TREATMENT OF
ANTERIOR VAGINAL WALL PROLAPSE, OUR EXPERIENCE

Barbara Cristina Gentile', Gabriella Mirabile', Paola Tariciotti', Roberto Giulianelli', Luca Albanesi', Giorgio
Rizzo', Maurizio Buscarini?
" Nuova Villa Claudia (Roma)

2Campus Biomedico (Roma)

RICOSTRUZIONE ESTETICA DEL PENE IN PAZIENTE ADULTO CON IPOSPADIA COMPLICATA
Enzo Palminteri', Elisa Berdondini!, Giuseppina Cucchiarale®, Giovanni Di Pierro*, Nicola Ghidini®, Lorenzo
Gatti®, Giovanni Ferrari®

" Centro di Chirurgia Uretrale-Genitale, Arezzo - Humanitas Cellini, Torino (Torino)

¢ Humanitas Cellini, Unita di Urologia (Torino)

4 Universita La Sapienza (Roma)

5 Hesperia Hospital, Unita di Urologia (Modena)
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FOCUS ON: ECIRS vs PCNL F. Longo

VIDEO 5

TIRIAMO LE SOMME SUI CALCOLI
Moderatori: S. Ferretti, F. Longo, P. Mastrangelo

URETEROPIELOSCOPIA RIGID AND FLEXIBLE: SIMPLIFICATION OF THE TECHNIQUE IN OUR
EXPERIENCE

Stefano Marinacci', Gabriella Palumbo’, Giuseppe Caretto', PierLuigi Cantelmo’, Antonio Filoni'
"Ospedale “Vito Fazzi”, U.O.C. Urologia (Lecce)

NEFROLITOTOMIA PERCUTANEA E CISTOLITOLAPASSI DI STENT URETERALE CALCIFICO IN
RENE TRAPIANTATO

Gianfranco Deiana’, Marco Roscigno!, Luigi Filippo Da Pozzo!

" ASST Papa Giovanni XXl (Bergamo)

ECIRS: A NEW PROPOSAL FOR THE PATIENT POSITION

Willy Giannubilo', Maurizio Diambrini', Behrouz Azizi', Carlo Scaldazza Vecchioli', Paola Fulvi', Vincenzo
Ferrara'

"Ospedale Carlo Urbani, U.O.C. Urologia (Jesi)

o CALICOTOMIA SINISTRA LOMBOSCOPICA PER IDROCALICE LITIASICO
Andrea Polara', Zukerman Ziv', Gaetano Grosso'
" Casa di Cura Pederzoli (Peschiera del Garda)
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DIBATTITO STRUTTURATO 3
ALTE TECNOLOGIE NEL CA PROSTATICO- CAPITOLO 1: LA PET

Coordinatore: R. Gunelli
Panelists: P. Castellucci, F. Matteucci, G. Paganelli, T. Prayer Galetti

IL PUNTO DI VISTA DELL’'UROLOGO
T. Prayer Galetti

PET COLINA: STATO DELL’ARTE E PROSPETTIVE FUTURE
P, Castellucci

ACCURATEZZA DIAGNOSTICA DELLA PET GA6S8PSMA NELLA RECIDIVA BIOCHIMICA
F. Matteucci

RADIOTERAPIA DI PRECISIONE PSMA GUIDATA
G. Paganelli

L’alta tecnologia nel campo dell’imaging si € fatta prepotentemente spazio negli ultimi anni e la PET/TC
e una metodica che ben rappresenta il momento attuale: evoluzione delle metodiche precedenti e ponte
verso una nuova concezione multidisciplinare in ambito uro-oncologico.

La PET/TC € un “ibrido” ed € composto da una PET e da una TC. La possibilita di fondere in un’unica
immagine sia informazioni funzionali o metaboliche (acquisibili tramite la PET) che anatomiche (acquisibili
tramite la TAC), garantisce un’elevata accuratezza diagnostica rappresentando, pertanto, uno strumento
valido per I'utilizzo sia nella pratica clinica con i traccianti tradizionali che nel campo della ricerca con
radiofarmaci innovativi, aprendo la strada dei trattamenti radiometabolici.

In particolare, sara quindi funzionale alla messa in atto di quella che é definita medicina di precisione,
importantissima per evitare ai pazienti tossicita inutili e per definire i piu giusti percorsi terapeutici.

Tra i primi obiettivi di studio e cura ci sono i tumori alla prostata.

La possibilita di localizzare, attraverso isotopi diagnostici (68Ga) e terapeutici (177Lutezio), una proteina
denominata PSMA — proteina espressa proprio dalle cellule tumorali prostatiche — apre nuovi orizzonti nel
trattamento precoce dei pazienti con ripresa di malattia dopo I'intervento chirurgico o dopo il trattamento
radioterapico esterno.
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DIBATTITO STRUTTURATO 4
“CHILHA VISTO?”: LOSTRANO CASO DELL’ESAME URODINAMICO

Coordinatore: M. Perachino
Panelists: G. Canepa, A. Cisternino, G. Vignoli

INTRODUZIONE
M. Perachino

L'URODINAMICA NELL'UOMO: QUESTA SCONOSCIUTA
G. Vignoli

LCURODINAMICA NELLA DONNA: COSA DICONO LE LINEE GUIDA
G. Canepa

VALUTAZIONE URODINAMICA DELLE TASCHE CONTINENTI E DELLE NEOVESCICHE
A. Cisternino

CONCLUSIONI
M. Perachino

Lo strano caso dell’esame urodinamico
Ovvero “sfida a Poirot”

Narratore: Massimo Perachino
Hercule Poirot: Giancarlo Vignoli
Sherlock Holmes: Giorgio Canepa
Allan Pinkerton: Antonio Cisternino

Siamo nel 2030: nello scantinato di un ospedale vengono reperite tonnellate polverose di strani tracciati
cartacei, cosa mai saranno?

Vengono chiamati alla soluzione del problema tre discendenti di famosi investigatori del passato, che
curiosamente portano il loro stesso nome e si cimenteranno in una quest che mettera alla prova la loro
abilita: riusciranno a svelare il mistero?
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i - ' La chirurgia conservativa del rene rappresenta la terapia piu diffusa per il trattamento delle masse renali in
- RS s La sessione cui parteciperanno grandi esperti dell’argomento ha I'obiettivo di focalizzare lo stato attuale di
molti aspetti del tema: dalla diagnosi preoperatoria - il ruolo della biopsia renale, a come utilizzare al meglio
I'imaging preoperatorio, la previsione delle difficolta tecniche dell’intervento chirurgico in relazione alla
preservazione dei vasi renali e del sistema collettore, le tecniche per limitare il sanguinamento intraoperatorio
preservando al contempo la funzione renale. Il tutto nell’ottica dell’approccio mininvasivo laparoscopico e
laparoscopico- robot assistito. Ma abbiamo voluto lasciare spazio anche alla chirurgia tradizionale open
che non e stata completamente soppiantata da quella endoscopica. Infine un argomento oncologico
VIDEO FOCUS ON prognostico molto discusso quale il margine chirurgico positivo che non & evento infrequente e crea non

CHIRURGIA CONSERVATIVA DEL RENE poco imbarazzo al chirurgo nel successivo comportamento da tenere.

Coordinatori: F. Francesca, G. Simone
Relatori: M. Carini, A. Celia, A. Minervini, G. Novara, R. Papalia, A. Volpe

BIOPSIA DELLE MASSE RENALI: INDICAZIONI RELATIVE E ASSOLUTE
A. Volpe

NEPHROMETRY SCORE: COME E PERCHE COLMARE IL GAP CON LA SCARSA APPLICAZIONE
NELLA PRATICA CLINICA
G. Novara

AVANZAMENTO TECNOLOGICO DELL’IMAGING E NECESSITA CLINICHE
R. Papalia

ON-CLAMP PN: INDICAZIONI ASSOLUTE
A. Celia

OFF-CLAMP PN: QUALI INDICAZIONI? QUALI BENEFICI?
G. Simone

HA ANCORA UN RUOLO LA CHIRURGIA OPEN?
M. Carini

MARGINI CHIRURGICI POSITIVI: COSA FARE?
A. Minervini
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CORSO ECM
CALCOLOSI RENO-URETERALE

Direttori: L. D’arrigo, F. Germinale
Docenti: E. Di Grazia, D. Prezioso, C. Saltutti

NUOVE SFIDE IN CAMPO ENDOUROLOGICO

NOVITA NELLA VALUTAZIONE RADIOLOGICA DEL PAZIENTE CON NEFROLITIASI

LO STUDIO METABOLICO: QUANDO ESEGUIRLO E COSA E UTILE Al FINI TERAPEUTICI

LA LITOTRISSIA COSA ABBIAMO A DISPOSIZIONE; OTTIMIZZAZIONE DEL SETTING DEI LASER

CHIRURGIA ENDOSCOPICA INTRARENALE. LIMITI E PROSPETTIVE FUTURE. VALUTAZIONE
DELLE COMPLICANZE

AUROEDUCATION
ZONNg

LA TECNICA PERCUTANEA: MICRO, MINI, STANDARD. QUANDO COME E PERCHE

Il trattamento endoscopico della calcolosi reno ureterale ha sempre affascinato gli urologi ma in questi
ultimi anni grazie alle diverse innovazioni tecnologiche si € assistito ad una ulteriore riduzione dell’invasivita
chirurgica con il risveglio di un rinnovato interesse. Il programma proposto prevede un approfondimento
delle tecniche per I'esecuzione di ureteroscopia semirigida, flessibile e della litolapassi percutanea. Nella
parte introduttiva saranno analizzati i parametri che condizionano le scelte terapeutiche e verranno forniti
consigli utili per una corretta indicazione al trattamento al fine di “ritagliare” un trattamento personalizzato.
Si presenteranno i presidi necessari per una corretta frammentazione e verranno dati suggerimenti utili per
migliorare I'efficacia della litotrissia laser. Si parfera delle modalita di esecuzione delle tecniche di chirurgia
endoscopica per via retrograda con attenzione all’ureterorenoscopia flessibile e dei dispositivi medici al
momento disponibili sul mercato. Il corso e finalizzato anche alla dimostrazione delle tecniche di esecuzione
della PCNL sia in posizione prona sia supina sia combinata. Si parlera dell’anatomia dell’'organo, del
posizionamento del paziente e delle varie modalita di accesso al rene.

Durante il congresso sara possibile prendere visione della strumentazione proposta dalle varie aziende con
la possibilita di applicazioni pratiche.




14.00
LT D le “Urologia General a / ! Iramb
‘ a una iniziale “Urologia Generale” si € passati rapidamente a specializzazioni super selettive, nell’ambito
b ZaT SALA PACINOTTI delle quali spicca I’'Urologia Oncologica, soprattutto per la rapida evoluzione che ha subito negli ultimi 20 anni.
Questa e legata alla diagnosi sempre pit precoce, al miglioramento delle tecniche di indagine diagnostica, a
quello delle tecniche chirurgiche ed al crescente impiego di tecniche “mininvasive” per la terapia dei tumori.
Lo sviluppo di nuovi farmaci ed i risultati che ne derivano hanno modificato I'atteggiamento “generalistico”
del trattamento verso uno ‘“personalizzato”. Una migliore collocazione del paziente e della patologia dalla
quale e affetto in “gruppi di rischio” consente di scegliere il trattamento pit idoneo al momento, riducendo
sia I rischi oncologici sia il rischio di un eccesso di trattamento, che va ad inficiare i risultati di questo tramite
CORSO ECM una riduzione della qualita di vita del paziente.
APPROCCIO DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO Al NMIBC Nell'ambito della continua ricerca di una migliore selezione delle caratteristiche che determinano un
comportamento anziché un altro della malattia che affligge un dato paziente, molti sono gli sforzi nel campo
Direttori: M. Caponera, A. Naselli delle neoplasie vescicali non infiltranti il muscolo (NMIBC). Queste determinano un notevole impatto sociale,
Docenti: R. Hurle, C. Introini per la maggior incidenza dei NMIBC, per le percentuali di recidiva, per la necessita di ripetuti trattamenti,
per il lungo follow-up e per la progressione a malattia infiltrante, con le conseguenze che ne derivano. Tra
STORIA NATURALE NEOPLASIE VESCICALE NON INVASIVA; IMPATTO SULLA SOPRAVVIVENZA le neoplasie, quella vescicale ha il maggior costo in assoluto, a causa delle caratteristiche su descritte.
E LA QUALITA DI VITA La resezione endoscopica delle neoplasie e delle recidive ne costituisce il costo maggiore, sia in termini
economici sia, soprattutto, per il paziente. Tra le varie cause, importanti appaiono soprattutto le neoplasie
BASSO GRADO: SORVEGLIANZA ATTIVA residue a TURB ed il cis, in grado di influenzare negativamente il comportamento della malattia.
L’approccio standard per il riconoscimento in endoscopia di tali neoplasie € la luce bianca (WL), dimostratasi
insufficiente soprattutto per lesioni piatte, come aree di displasia o carcinoma in situ (cis).
Da almeno 15 anni vengono eseguiti tentativi di aumentare la detection rate nei NMIBC attraverso I'uso di
sostanze fotosensibilizzanti o mediante filtri che consentono una migliore definizione della vascolarizzazione
necessaria alle neoplasie per svilupparsi. La recente introduzione nella pratica clinica delle metodiche che
consentono di migliorare la visione delle aree di sospetta neoplasia ha mostrato, in vari studi clinici, la
possibilita di ottenere questo risultato, soprattutto attraverso una migliore percentuale di diagnosi nelle
LA TUR STANDARD: E POSSIBILE MIGLIORARLA ? formg pigtte (cis) e /n'que//e pig‘/ aggressive (HG). C/o puo pgrtare ad un trattamento “piti idoneo” nei casi
che richiedono maggior attenzione, per la potenzialita evolutiva.
TUR EN BLOC E TRAINING PROGRAM L'uso di queste metodiche diagnostiche e risultata utile soprattutto nelle neoplasie per le quali si rende
necessaria una TURB di 2nd look e nelle forme piatte (cis). In tali casi € imperativo limitare al minimo il rischio
NBI di incompleta asportazione della neoplasia (30-44%) o di lesioni misconosciute (53%), per I’elevato rischio
di progressione (45-50%) delle stesse.
PDD E SPIES In questo corso verranno descritte le varie metodiche in uso, i risultati di queste, | miglioramenti della tecnica
chirurgica, oltre a problematiche quali la chemioterapia adiuvante e le ripercussioni sulla sopravvivenza e la
CHEMIOTERAPIA IMMEDIATA: PRO E CONTRO qualita di vita nei pazienti affetti da NMIBC.
Ad integrazione, il corso, nella parte hands on, consentira agli iscritti di cimentarsi nella simulazione delle
LUCI E OMBRE DEL BCG varie metodiche, assistiti da che usa con regolarita tali strumenti diagnostici.

BASSO GRADO: FOLGORAZIONE AMBULATORIALE
RUOLO DEI MARKERS NELLE NEOPLASIE DI ALTO GRADO

ALTO GRADO: QUANDO ANTICIPARE LA CISTECTOMIA, E POSSIBILE EVITARE LA
CISTECTOMIA?
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CORSO ECM
SIMULAZIONE ROBOTICA ED HANDS-ON TRAINING CON
CERTIFICAZIONE FIRST

Direttori: S. Guaglianone, G. Simone
Docenti: U. Anceschi, G. Siena, D. Sorrentino

SIMULAZIONE ROBOTICA ED HANDS-ON TRAINING CON CERTIFICAZIONE FIRST

ILTRAININGALLAPROSTATECTOMIARADICALEROBOTICA:BACKGROUND LAPAROSCOPICO,
SIMULAZIONE, CHIRURGIA SU CADAVERE E TUTORAGGIO

PRESERVAZIONE DEI LIGAMENTI PUBO-PROSTATICI, DEL COMPLESSO VENOSO DORSALE
DEL PENE E DEL COLLO VESCICALE

LA FASCIA PELVICA, | GRADI DI NERVE SPARING E LA DISSEZIONE ATERMICA

ANASTOMOSI VESCICO-URETRALE, RICOSTRUZIONE MUSCOLO-FASCIALE POSTERIORE
(PUNTO DI ROCCO E ALTRI) E RICOSTRUZIONE COMPLETA (POSTERIORE E ANTERIORE)

IL CORSO FIRST E GLI ESERCIZI AL SIMULATORE

Al prossimo Congresso Nazionale AURO.it il primo corso di simulazione ed Hands on Training robotico.

Il corso é disegnato per fornire le conoscenze teoriche “step by step” e le relative skills di base per eseguire
la prostatectomia radicale robotica. La fase hands on sara articolata in tre tempi: esercizi reali con Da Vinci,
30 minuti di simulazione con esercizi di base, 15 minuti al simulatore della prostatectomia radicale robotica
e infine un nuovo test con esercizi reali per verificare | passi avanti consequiti grazie al training. Non perdere
questo appuntamento...




INFORMAZIONI GENERAL

SEDE CONGRESSUALE

PALAZZO DEI CONGRESSI

Via Matteotti, 1 - 56124 Pisa

Tel. +39 050 598212

E-mail: info@palazzodeicongressi.pisa.it

SEGRETERIA ORGANIZZATIVA

SINTHESIS S.rl.

Via S.M.G. Rossello, 24 — 17027 Pietra Ligure (SV)
Tel. / Fax + 39 019 626485

E-mail: sinthesis@uinet.it

SEGRETERIA SCIENTIFICA

AURQO.it

Via S.M.G. Rossello, 24 — 17027 Pietra Ligure (SV)
Tel. + 39 019 626900

Fax + 39 019 9480436

E-mail: aurosv@auro.it

QUOTE DI ISCRIZIONE

Soci AUROQO.it* Euro 850,00 + IVA 22% (
Non Soci Euro 980,00 + IVA 22% (

€
€

.037,00)
.195,60)

* La quota per i Soci € valida solo se risultano in regola con il pagamento della quota annuale 2017.
** Per i Soli soci in regola che intendono pagare in proprio la quota di iscrizione (senza sponsorizzazione di

Aziende), la stessa sara di Euro 300,00 + IVA 22%.

Per gli urologi di eta inferiore a 35 anni l'iscrizione € gratuita.
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Segreteria Organizzativa a mezzo fax o e-mail, unitamente al pagamento della quota di
registrazione.

Le richieste di iscrizione dovranno pervenire debitamente compilate con i dati dei singoli iscritti
insieme alla ricevuta dell’avvenuto pagamento: in caso di mancanza dei sopra citati requisiti
l'iscrizione non sara tenuta in considerazione.

Al ricevimento del pagamento delle quote di iscrizione la Segreteria Organizzativa provvedera ad
inviare la fattura.

La Segreteria Organizzativa provvedera inoltre a verificare I'appartenenza ad AURO.it.

Nel caso in cui pervenissero iscrizioni non indicanti se le persone sono Soci AURQ.it, il
pagamento dovra essere comunqgue pari alla quota Non Socio.

Le pre-iscrizioni verranno accettate entro e non oltre il 10 maggio 2017. Dopo tale data si
accetteranno solamente iscrizioni in sede congressuale.

Il ritiro delle pre-iscrizioni avverra in sede congressuale, in forma individuale da parte di ciascun
pre-iscritto.

MODALITA’ DI ISCRIZIONE DA PARTE DI AZIENDE/AGENZIE

Per sponsorizzazioni di gruppo o individuali nella richiesta dovra essere indicato il riferimento
del’Azienda sponsor.

Le iscrizioni da parte di Aziende/Agenzie sono regolamentate dalle stesse modalita delle
iscrizioni individuali sopra indicate.

MODALITA DI PAGAMENTO
Il pagamento delle quote di iscrizione dovra essere effettuato tramite:

bonifico bancario: intestato a SINTHESIS S.r.l. — Banca Carige S.p.A. — Ag. Borgio Verezzi IBAN:
[T62D0617549320000000781080 - BIC: CRGEITGG, causale: Congresso Nazionale AURO.it
2017 iscrizione + nome iscritto.

assegno bancario o circolare non trasferibile intestato a: Sinthesis S.r.l.. Lassegno dovra essere
accompagnato da lettera in cui si specifica la causale di pagamento.




CANCELLAZIONI
Le richieste di cancellazione dovranno pervenire per iscritto alla Segreteria Organizzativa e saranno regolate
come segue:

e entroil 23 aprile 2017: rimborso del 50%;
® dopo il 23 aprile 2017: nessun rimborso.

Eventuali rimborsi verranno effettuati dopo il Congresso.

SOSTITUZIONI NOMINATIVI
e Sono permesse fino al 10 maggio 2017.
e Dopo tale data dovranno essere effettuate in sede congressuale.

e | e sostituzioni comungue dovranno sempre pervenire per iscritto alla Segreteria Organizzativa.

ABSTRACTS
Gli abstracts del congresso sono disponibili per il download sul sito del congresso http://nazionale2017.auro.it

SERATA AURO.it

La Serata Sociale si svolgera sabato 20 maggio 2017 alle ore 21.00 presso gli “Arsenali Repubblicani”
(Via Bonanno Pisano, 2, Pisa)

Per esigenze organizzative la partecipazione alla cena sociale dovra essere confermata alla Segreteria
Organizzativa entro il 10 maggio 2017.

Per accedere alla cena sociale € assolutamente necessario presentare il badges o I'apposito invito
all'ingresso.

L’eventuale servizio navetta da e per alberghi/Arsenali Repubblicani sara a cura delle singole Aziende
Sponsor.

CERTIFICATO DI PARTECIPAZIONE
Il certificato di partecipazione verra rilasciato presso la Segreteria Organizzativa dopo le ore 10.00 di
domenica 21 maggio 2017.

CORSI EDUCAZIONALI ECM

Saranno organizzati, in orari diversi dalle sessioni congressuali, nr. 6 Corsi Educazionali ECM (parte
teorica), ai quali i singoli congressisti dovranno iscriversi (max nr. 2 corsi per ciascun congressista) sul sito
del congresso http://nazionale2017.auro.it.

| Corsi, gratuiti, sono a numero chiuso; le iscrizioni verranno accettate in ordine di arrivo, fino ad esaurimento
dei posti disponibili, anche in sede congressuale (verra data precedenza ai soci AURO.it che ne faranno
richiesta entro il 30 aprile 2017).

| corsi prevedono anche la parte pratica con gli hands on che potranno essere seguiti, durante il congresso.
Anche gli hands on sono a numero chiuso; I'iscrizione al corso non garantisce quindi la partecipazione
agli stessi.

Una volta stabilito il numero massimo di partecipanti agli hands on, verranno privilegiate le iscrizioni online
in ordine di registrazione. Per I'acquisizione dei Crediti ECM (sara accreditata solo la parte teorica
dei corsi con il n. di 3,3 crediti per singolo corso) & necessario partecipare nella misura del 100% ai
lavori scientifici previsti per ogni Corso.

Per poter partecipare ai corsi bisogna essere regolarmente iscritti al Congresso.

PRENOTAZIONI ALBERGHIERE
Eurotraining srl

Via B. Bosco, 57/9 - 16121 Genova
Tel. +39 01042064090

Fax +39 01042091580
www.eurotraining.it
mail@eurotraining.it

Eurotraining ha prenotato per il congresso un rilevante contingente di camere in diverse fasce di categoria.
La disponibilita delle camere non pud essere garantita dopo il 20 febbraio 2017.

Per le prenotazioni alberghiere, sia individuali che di gruppo, & necessario inviare richiesta a Eurotraining
tramite tramite email a mail@eurotraining.it. Eurotraining provvedera ad inviare apposito contratto con le
modalita di pagamento una volta ricevuta la richiesta.

Le prenotazioni saranno ritenute valide solo se verranno rispettate le modalita contrattuali.

Per le prenotazioni relative a gruppi da parte di agenzie, nella richiesta dovra essere indicato il riferimento
dell’azienda sponsor.

’assegnazione delle camere sara effettuata secondo I'ordine di arrivo delle richieste, fino ad esaurimento
della disponibilita delle stesse.

SERVIZIO NAVETTE
Non sono previsti servizi navette.

COME RAGGIUNGERE LA SEDE CONGRESSUALE

IN TRENO: il Palazzo dei Congressi dista 1,4 km dalla Stazione Centrale di Pisa. Faciimente raggiungibile
a piedi (15 minuti) e in autobus (Linea LAM BLU - salita stazione, direzione Cisanello, discesa Matteotti 2.

IN AUTO: Autostrada: Prendere I'uscita autostradale Pisa Centro e seguire le indicazioni verso il centro.
Fi-Pi-Li: Uscire a Pisa Nord Est, seguire indicazioni per Centro, Palacongressi/Vigili del fuoco

IN AEREO: ’aeroporto internazionale di Pisa si trova a solo 1 km dal centro citta e dal Pisa Book Festival.
La fiera & raggiungibile in taxi o in autobus.




AUROPARTNER

OO
AUROPARTNER

Sono estremamente compiaciuto ed orgoglioso di confermare il successo del nostro programma di
collaborazione con I'industria, che non a caso abbiamo chiamato AUROPARTNER.
Vogliamo infatti parlare di partnership nel senso piu vero ed etico della parola, ossia una collaborazione
stretta per il raggiungimento di obbiettivi comuni. Per usare uno slogan, sempre piu qualita per un numero
sempre maggiore di urologi.
Da quest’anno, abbiamo introdotto una particolare categoria di AUROPARTNERS, i TOP PARTNERS, ai
quali abbiamo chiesto di collaborare alla vita della nostra associazione in un senso piu vasto della semplice
partecipazione agli eventi.
Sono felice diannunciare che ben 5 grandi gruppi, farmaceutici e non sono diventati AURO TOP PARTNERS
2017, e li trovate rappresentati nella pagina seguente.
A loro soprattutto e anche a tutte le altre aziende che hanno collaborato con la nostra associazione va il
nostro piu sentito ringraziamento.
Ad Maiora
Il Presidente,
Michele Gallucci

AURO.It ringrazia tutte le aziende che hanno partecipato al programma
AUROPARTNER, in modo particolare:

TOP PARTNERS
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Innovation for patient care

OLYMPUS

Your Vision, Clur Future

PARTNERS

'J ACT A. & @Wem":i janssen )' Oncology
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Pierre Fabre & RECORDATI

FPharma

ALTRE AZIENDE CHE HANNO CONTRIBUITO:

Farmitalia S.r.!.
Gowell S.r.l.
Konpharma S.r.l.
Pfizer S.r.l.




AREA ESPOSITOR APPUNTI

AZIENDE ESPOSITRICI STAND
A. MENARINI INDUSTRIE FARMACEUTICHE RIUNITE S.R.L. 4

AB MEDICA S.PA. Sela Gelilei
AC.TA. SR.L 17
ANALOGIC ITALIA SR.L. 13

BAYER S.PA. 5

BOSTON SCIENTIFIC S.PA. 6

EDAP TECHNOMED ITALIA S.R.L. 19

ELYTRA PHARMA SR.L. 2

ESAOTE S.PA 10
FARMACEUTICA MEV SR.L. 21

IPSEN S.PA. 18

KARL STORZ ENDOSCOPIA ITALIA S.R.L. Sela Gallei
OLYMPUS ITALIA SR.L. 14-15-16
OMEGA PHARMA S.R.L. 20

PIERRE FABRE PHARMA S.R.L. 3
POLYSCOPE-MICROPERC 1
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