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Dipartimento di Medicina Clinica, 
Sanità Pubblica, Scienze della Vita 
e dell’Ambiente



Responsabile Scientifico

Angelo Viscido (PO L’Aquila)
Mauro Rossi (PO Avezzano)
Flavio Rispoli (PO Sulmona)
Carmelo Barbera (PO Teramo)
Giacomo Rando (PO Pescara)

Rachele Ciccocioppo (PO Chieti)
Maria Marino (PO Ortona, Lanciano e Vasto)
Giuseppe Alessandro Pirozzi (PO Campobasso)
Ada Di Tullio (PO Termoli)

Giovanni Latella (L’Aquila)

Le malattie infiammatorie intestinali immuno-
mediate sono disordini intestinali cronici con 
fasi remissione e di riacutizzazione clinica. Esse 
comprendono le malattie infiammatorie croni-
che intestinali (MICI) quali la colite ulcerosa 
(CU) e la malattia di Crohn (MC), le coliti mi-
croscopiche (colite linfocitica e colite collagena) 
e la malattia celiaca. In Italia, si stima la presen-
za di più di un milione di pazienti affetti da tali 
malattie intestinali immunomediate.
Dai dati della letteratura emerge che ci sia anco-
ra un lungo ritardo diagnostico di tutte le malat-
tie infiammatorie intestinali immunomediate e 
che spesso i pazienti non ricevono una gestione 
ottimale della loro malattia. A tali pazienti viene 
offerta un’assistenza tuttora non ben uniforme 
sia a livello locale che nazionale e ciò comporta 
spesso disorientamento nei confronti delle nuo-
ve strategie terapeutiche.
Le MICI e la malattia Celiaca si possono mani-
festare già dalla prima infanzia e durano tutta 
la vita con un rilevante impatto negativo sulla 
qualità di vita dei pazienti che ne sono affetti. 
Le MICI hanno una prevalenza di 0.3-0.4% del-
la popolazione generale e richiedono continui 
controlli clinici e strumentali e una terapia me-
dica continuativa e spesso trattamenti chirurgici 
delle loro complicanze. Nella pratica clinica non 
sono sempre garantiti qualità di cure omogenee 
e conformi agli standard di qualità definite dalle 
società scientifiche. Negli ultimi 20 anni si sono 
resi disponibili nuovi e diversi farmaci per le 
MICI, comprendenti i farmaci biologici (spe-
cifici anticorpi monoclonali) e più di recente le 
piccole molecole. Tuttavia, le diverse strategie 
terapeutiche correntemente in uso non sempre 
corrispondono alle indicazioni riportate nelle 
correnti linee guida nazionali ed internazionali.
La malattia Celiaca ha una prevalenza di 0.7-
1.0% della popolazione generale e richiede una 

stretta aderenza alla dieta senza glutine per tutta 
la vita. Tuttavia, stanno emergendo nuovi po-
tenziali trattamenti farmacologici per la malat-
tia Celiaca. Accanto alla ben definita malattia 
Celiaca, di recente è stata identificata la nuova 
entità clinica, la ipersensibilità al glutine non 
celiaca, che sembra avere la stessa prevalenza ed 
incidenza e le stesse manifestazioni cliniche del-
la malattia Celiaca. Non è stato ancora definito il 
tipo di trattamento più appropriato di tale entità 
clinica.
Le MICI e la malattia Celiaca si associano ad 
un aumentato rischio di tumori dell’intestino te-
nue, in particolare di linfoma e adenocarcinoma 
che hanno differenti caratteristiche anatomopa-
tologiche e cliniche.
Le coliti microscopiche hanno la stessa preva-
lenza delle MICI, si manifestano maggiormente 
nelle persone adulte ed anziane, in particolare 
nelle donne, e possono richiedere trattamenti 
farmacologici continuativi. 
Spesso le coliti microscopiche e l’intolleranza al 
glutine vengono erroneamente scambiate con la 
Sindrome dell’intestino irritabile. 
Gli obiettivi di questo Convegno Regionale 
Abruzzo-Molise sono quelli di analizzare e di-
scutere le principali differenze e specificità delle 
malattie infiammatorie intestinali immunome-
diate dal punto di vista epidemiologico, geneti-
co, immune-patogenetico, decorso clinico, dia-
gnostico e terapeutico.
Inoltre, vuole essere un’occasione di confronto 
e condivisione per definire strategie cliniche 
uniformi tra le varie realtà locali dell’Abruzzo e 
Molise. 
Riteniamo che questo confronto possa concor-
rere al raggiungimento da parte delle strutture 
cliniche regionali di adeguati “Standard di Qua-
lità” nella gestione dei pazienti con malattie in-
fiammatorie intestinali immunomediate.
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Venerdì 26 settembre

14.00	 Registrazioni

14.30	 Saluti delle Autorità

I SESSIONE
Moderatori: Maria Marino (Ortona), Flavio 
Rispoli (Sulmona), Mauro Rossi (Avezzano)

15.00	 Differenze e aspetti comuni dal 
punto di vista epidemiologico e 
clinico?

	 Angelo Viscido (L’Aquila)

15.20	 Differenze dal punto di vista 
genetico?

	 Orazio Palmieri  
(San Giovanni Rotondo - FG)

15.40	 Differenze dal punto di vista 
immuno-patogenetico?

	 Antonio Di Sabatino (Pavia)

16.10	 Differenze nel ruolo patogenetico 
del microbioma intestinale?

 	 Loris Riccardo Lopetuso (Chieti)

16.30	 Ruolo patogenetico dell’obesità e 
della Sindrome Metabolica?

	 Serena Pasquarelli (Sulmona)

16.50	 Discussione interattiva
	 Sila Cocciolillo (Vasto), Mariagiulia 

Di Nezza (L’Aquila), Stefano Fonte 
(Ortona), Brigida Galletti (L’Aquila), 
Alessandra Palombieri (Lanciano), 
Rocco Granata (L’Aquila)

17.10 	 Pausa caffè

II SESSIONE
Moderatori: Carmelo Barbera (Teramo), 
Enza Di Lembo (Pescara), Loreto Lombardi 
(L’Aquila)

17.30	 Qual è il ruolo dell’endoscopia?
	 Giorgio Valerii (Teramo)

17.50	 Qual è il ruolo delle tecniche 
per immagini (ecografiche e 
radiologiche)?

	 Francesca Maccioni (Roma)

18.10	 Differenze e aspetti comuni dal 
punto di vista istopatologico?

	 Vincenzo Villanacci (Brescia)
18.30	 Discussione interattiva
	 Patrizio D’Alessandro (Chieti), Filippo 

Antonini (Ascoli Piceno), Carlo Cellini 
(Teramo), Marco Mattana (Ortona), 
Giovanni Sciampa (Lanciano), Gianluca 
Spera (Campobasso), Marco Basile

	 (Popoli), Renato Pietroletti
	 (Sant’Omero)

19.00	 Fine della sessione

Sabato 27 settembre 

III SESSIONE
Moderatori: Giovanni Latella (L’Aquila), 
Ada Di Tullio (Termoli), Armando Capanna 
(Sulmona)

9.00	 Perché le terapie convenzionali 
delle MICI vengono sempre più 
declassate?

	 Stefano Fabiani (Pescara)

9.20	 Le terapie avanzate (anticorpi 
monoclonali) hanno cambiato il 
decorso clinico delle MICI?

	 Marco Valvano (L’Aquila)

9.40	 Le terapie avanzate (piccole 
molecole) hanno cambiato il decorso 
clinico delle MICI?

	 Konstantinos Efthymakis (Chieti)
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10.10	 Perché è frequente il ricorso a Terapie 
Complementari e Alternative?

	 Serafina Fiorella (Vasto)

10.30	 Discussione interattiva
	 Nicola Cesaro (L’Aquila),
	 Silvia Cucchiarelli (Pescara), Susanna 

Faenza (L’Aquila), Massimo Luciani 
(Atri), Giovanni Moretta (L’Aquila), 
Marco Petrarca (Teramo)

11.00	 Pausa Caffè

IV SESSIONE
Moderatori: Maria Pia Caldarella (Ortona), 
Francesco Laterza (Chieti), Giacomo Rando 
(Pescara)

11.30	 Stato nutrizionale e micronutrienti 
nel trattamento delle MICI

	 Filippo Vernia (L’Aquila)

11.50	 La terapia della malattia Celiaca è 
sempre e solo la dieta senza glutine?

	 Lucia Cocomello (Pescara)

12.10	 La dieta senza glutine o altre 
specifiche diete sono utili anche nelle 
MICI e nelle coliti microscopiche?

	 Claudia Rolandi (Ortona)

12.30	 Evidenze sull’efficacia di prebiotici, 
probiotici e post-biotici nel 
trattamento nelle MICI, coliti 
microscopiche e malattia celiaca

	 Marzia Fioravante (L’Aquila)

12.50	 Discussione interattiva
	 Francesco Cammilleri (Termoli), Fabiana 

Ciccone (Teramo), Maurizio Giovannone 
(Rieti), Sabrina Monaco (L’Aquila), Marco 
Trappoliere (Ortona), Patrizia Saltarelli 
(L’Aquila), Lorenza Scurti (L’Aquila)

13.30	 Pausa Pranzo

V SESSIONE
Moderatori: Angelo Viscido (L’Aquila), 
Giuseppe Alessandro Pirozzi (Campobasso), 
Carla Di Giacomo (Ortona)

14.30	 Terapie convenzionali nelle coliti 
microscopiche

	 Annalisa Capannolo (L’Aquila)

14.50	 Terapie avanzate nelle coliti 
microscopiche

	 Mauro Calabrò (Pescara)

15.10	 Coliti post terapie con farmaci 
biologici (checkpoint inhibitors, anti-
IL17, ecc)

	 Laurino Grossi (Pescara)

15.30	 Fatica, ansia, depressione e disordini 
del sonno nelle MICI, Malattia 
Celiaca e Coliti Microscopiche

	 Alberto Caruso (L’Aquila)

15.50	 Caratteristiche anatomopatologiche 
e cliniche dell’adenocarcinoma 
dell’intestino tenue nella malattia di 
Crohn e nella malattia Celiaca

	 Giovanni Santacroce (Pavia)

16.10	 Manifestazioni extra-intestinali 
articolari delle MICI, Malattia 
Celiaca e Coliti Microscopiche

	 Piero Ruscitti (L’Aquila)

16.30	 Manifestazioni extra-intestinali 
cutanee delle MICI, Malattia Celiaca 
e Coliti Microscopiche

	 Maria Esposito (L’Aquila)

16.50	 Discussione interattiva
	 Dolores Gabrieli (Teramo), Daniela 

Giordani (Avezzano), Nicola Ierfone 
(Avezzano), Ismail Idriss (L’Aquila), Marta 
Mosca (L’Aquila), Emanuele Sgamma 
(Avezzano), Donatella Serva (Rieti)

17.30	 Conclusioni

18.00	 Questionario E.C.M.

18.30	 Fine Lavori



FACULTY
Filippo Antonini
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
Ospedale di Ascoli Piceno
Carmelo Barbera
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
Ospedale di Teramo
Marco Basile
Chirurgia Endoscopica Ospedale di Popoli e 
Ospedale di Penne
Mauro Calabrò
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
Università dell’Aquila e Gastroenterologia ed 
Endoscopia Digestiva Ospedale di Teramo
Maria Pia Michelina Caldarella
Endoscopia Digestiva e Chirurgia Digestiva 
Ospedale di Ortona
Francesco Cammilleri
Dirigente Medico UOSVD Gastroenterologia 
ASREM
Armando Capanna
Chirurgia e Diagnostica Endoscopica Ospedale di 
Sulmona
Annalisa Capannolo
Chirurgia e Diagnostica Endoscopica Ospedale San 
Salvatore dell’Aquila
Alberto Caruso
Psicologia Clinica dell’Università dell’Aquila 
Carlo Cellini
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
Ospedale di Teramo
Nicola Cesaro
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
Ospedale di Teramo
Fabiana Ciccone
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
Ospedale di Teramo
Sila Cocciolillo
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
Ospedale di Vasto
Lucia Cocomello
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
Ospedale di Pescara
Silvia Cucchiarelli
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
Ospedale di Pescara
Patrizio D’Alessandro
Diagnostica Ecografia Ospedale di Chieti
Carla Di Giacomo
Endoscopia diagnostica e Chirurgia Digestiva 
Ospedale di Ortona e di Atessa
Enza Di Lembo
Ecografia internistica Ospedale di Pescara

Mariagiulia Di Nezza
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
dell’Università dell’Aquila
Antonio Di Sabatino
Medicina Interna dell’Università di Pavia
Ada Di Tullio
Dirigente Medico UOSD Gastroenterologia ed 
Endoscopia Digestiva
Konstantinos Efthymakis
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
Ospedale di Chieti
Maria Esposito
Dermatologia Oncologica dell’Università degli 
Studi dell’Aquila ed Ospedale San Salvatore 
dell’Aquila
Stefano Fabiani
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
Ospedale di Pescara
Susanna Faenza
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
dell’Università dell’Aquila e Gastroenterologia ed 
Endoscopia Digestiva Ospedale di Pescara
Marzia Fioravante
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
Ospedale San Salvatore  dell’Aquila
Serafina Fiorella
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
Ospedale di Vasto
Stefano Fonte
Endoscopia diagnostica e chirurgia digestiva 
Ospedale di Ortona
Dolores Gabrieli
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
Ospedale di Teramo e di Atri
Brigida Galletti
Chirurgia e Diagnostica Endoscopica Ospedale San 
Salvatore dell’Aquila
Daniela Giordani
Chirurgia e Diagnostica Endoscopica Ospedale di 
Avezzano
Maurizio Giovannone
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
Ospedale di Rieti
Rocco Granata
Chirurgia e Diagnostica Endoscopica Ospedale San 
Salvatore dell’Aquila
Laurino Grossi
Gastroenterologia Università di Chieti e 
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
Ospedale di Pescara
Ismail Idriss
Medico Specializzando in Gastroenterologia 
Ospedale San Salvatore dell’Aquila



Nicola Ierfone
Chirurgia e diagnostica endoscopica Ospedale di 
Avezzano
Giovanni Latella
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
dell’Università dell’Aquila e Ospedale San Salvatore 
dell’Aquila
Francesco Laterza
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
Ospedale Di Chieti
Loreto Lombardi
Chirurgia e Diagnostica Endoscopica Ospedale San 
Salvatore dell’Aquila
Loris Riccardo Lopetuso
Fondazione Policlinico Universitario A. Gemelli 
IRCCS Roma
Massimo Luciani
Medicina Generale Ospedale di Atri
Francesca Maccioni
Radiologia dell’Università di Roma la Sapienza
Maria Marino
Endoscopia diagnostica e chirurgia digestiva 
Ospedale di Ortona
Marco Mattana
Endoscopia diagnostica e chirurgia digestiva 
Ospedale di Ortona , di Lanciano e di Vasto
Sabrina Monaco
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
dell’Università dell’Aquila e Gastroenterologia ed 
Endoscopia Digestiva dell’Ospedale del Mare di 
Napoli
Giovanni Moretta
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
dell’Università dell’Aquila e Gastroenterologia ed 
Endoscopia Digestiva dell’Ospedale di Chieti
Marta Mosca
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
dell’Università dell’Aquila e Endoscopia diagnostica 
e Chirurgia Digestiva Ospedale di Ortona
Orazio Palmieri
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
Fondazione IRCCS Casa Sollievo della Sofferenza 
San Giovanni Rotondo (FG)
Alessandra Palombieri
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
Ospedale di Lanciano
Serena Pasquarelli
Medicina Interna Ospedale di Sulmona
Marco Petrarca
Medicina Interna Ospedale di Teramo
Renato Pietroletti
Chirurgia Generale Università dell’Aquila e 
Chirurgia Proctologica Ospedale Sant’Omero (TE)
Giuseppe Alessandro Pirozzi
Endoscopia Digestiva Ospedale Fondazione 
“Giovanni Paolo II” di Campobasso

Giacomo Rando
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
Ospedale di Pescara
Claudia Rolandi
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
dell’Università dell’Aquila ed Endoscopia 
Diagnostica e Chirurgia Digestiva Ospedale di 
Ortona
Mauro Rossi
Chirurgia e Diagnostica Endoscopica Ospedale di 
Avezzano
Piero Ruscitti
Reumatologia dell’Università degli Studi dell’Aquila 
ed Ospedale San Salvatore dell’Aquila
Patrizia Saltarelli
Dirigente Medico Fisiopatologia Apparato 
Digerente
Giovanni Santacroce
Medicina Interna dell’Università di Pavia
Giovanni Sciampa
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
Ospedale di Lanciano
Lorenza Scurti
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
dell’Università dell’Aquila
Donatella Serva
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
Ospedale di Rieti
Emanuele Sgamma
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
dell’Università dell’Aquila e Chirurgia e Diagnostica 
Endoscopica Ospedale di Avezzano
Gianluca Spera
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
Ospedale di Campobasso
Marco Trappoliere
Endoscopia diagnostica e chirurgia digestiva 
Ospedale di Ortona
Giorgio Valerii
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
Ospedale di Teramo
Marco Valvano
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
dell’Università dell’Aquila
Filippo Vernia
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
dell’Università dell’Aquila e Ospedale S. Salvatore 
dell’Aquila
Vincenzo Villanacci
Anatomia ed Istologia Patologica Ospedale di 
Brescia
Angelo Viscido
Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 
dell’Università dell’Aquila e Ospedale S. Salvatore 
dell’Aquila



Segreteria organizzativa:

info@laquilacongressi.it

laquilacongressi.it

370.142.2838

0862.293281

Medici Chirughi
Gastroenterologia
Medicina Interna
Chirurgia Generale
Reumatologia
Allergologia ed Immunologia Clinica
Dermatologia
Medici Medicina Generale 
(Medici di Famiglia)

Anatomia Patologica
Radiodiagnostica
Medicina e Chirurgia di Urgenza
Infermieri
Farmacisti 
(farmacista del SSN, farmacista territoriale)
Psicologi
Biologi

La partecipazione al Convegno è gratuita.	
Le iscrizioni verranno accettate in ordine rigorosamente cronologico.

iscrizioni su laquilacongressi.it

Provider ECM Intercontact Srl n.382

6,3 CREDITI ECM
Codice evento Agenas n. 454122

OBIETTIVO FORMATIVO	

Documentazione clinica, percorsi clinico-assistenziali diagnostici e riabilitativi, profili di assistenza, 
profili di cura.

CATEGORIA PROFESSIONALE:	
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