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a Medicina moderna é una storia di straordinario successo.

L'epatologia ¢ parte di questa storia. Negli ultimi 40

anni, lepatologia si é trasformata da una disciplina
prevalentemente diagnostica ad una sotto-specialita ad elevata
intensita procedurale e terapeutica. Nuovi farmaci antivirali, un
costante progresso nelle procedure per il trattamento delle malattie
delle vie biliari e delle complicanze della cirrosi, la disponibilita di
Jfarmaci antineoplastici ed il trapianto di fegato hanno trasformato
la storia naturale delle epatopatie croniche e decisamente
migliorato la prognosi dei pazienti con malattia di fegato. La
disponibilita di nuove terapie ha anche espanso il numero dei
soggetti potenzialmente trattabili. Questa frontiera si sposta ogni
giorno: la disponibilita del trapianto di fegato ha completamente
cambiato lapproccio e gli obiettivi terapeutici nel paziente con
“end-stage liver disease”; nuovi farmaci sono ora disponibili per
il paziente affetto da carcinoma epatocellulare precedentemente
definito “non-trattabile”. Ulteriori passi avanti sono alle porte per
quanto riguarda il trattamento dell’epatitevirale C.

L*effetto avverso” del successo della Medicina e stato il continuo
aumento della spesa sanitaria. E’ evidente che la soluzione del
problema richiede nuove “metodologie”. Una proposta originale
e di grande interesse ¢ quella suggerita da Michael Porter,
dell’Universita di Harvard, che propone un’idea allapparenza quasi
ovvia, e cioe di orientare le scelte di politica sanitaria sul “valore
aggiunto per il paziente”. In un normale “mercato”, i problemi
st risolverebbero da soli, grazie alla forza del meccanismo di
competizione che spingei “fornitori” di servizi o beni a massimizzare
tlvalore peril “cliente”. Se la tesi che le cure efficaci, ottenute tramite
l'esperienza nella gestione del paziente complesso tipica dei centri
eccellenti, conducono a spese minori quando misurate sullintero
processo di cura, le implicazioni pratiche diventano enormi e
portano a una ri-definizione dell'organizzazione della governance
della sanita, che ha validita non solo in sistemi sanitari privati,
ma anche in quelli pubblici. Infatti, anche nei sistemi sanitari
pubblici, se si pone lottenimento dei migliori risultati clinici come
terreno della competizione per le risorse, si da origine ad un circolo



virtuoso. La decisione di impiegare determinati trattamenti invece
di altri sara infatti basata solamente sulla loro possibilita di
raggiungere gli esiti migliori per il paziente. Il raggiungimento
di questi esiti puo essere considerato indicatore sia della qualita
delle cure, sia della economicita del sistema. Il punto nodale per
applicare questa filosofia e pertanto quello di designare degli
indicatori clinici di risultato delle cure (indicatori di outcome o
di esito) che siano scientificamente validi e facilmente utilizzabili
nella pratica quotidiana. Si potra cosi cominciare a confrontare i
centri su base scientificamente oggettiva, orientando le risorse sui
centri in grado di fornire 1 risultati clinici migliori. Questi centri
fungeranno a loro volta da punti di riferimento (benchmarking)
per gli altri centri.

E’ essenziale che la definizione degli indicatori di esito sia definita
dai medici, potenzialmente tramite le loro societa scientifiche, ed
incollaborazione con le associazioni dei pazienti.

Partendo da questi presupposti, semplici nella loro concezione, nel
2008, I'Associazione Italiana per lo Studio del Fegato (AISF), in
collaborazione con FADE (Fondazione Amici dell’Epatologia), ha
definito una prima bozza sulla metodologia per la generazione di
indicatori di esito delle cure per le principali malattie epatiche.
Sulla base di questi risultati preliminari, FADE ed il Dipartimento
di Medicina Clinica dell’Universita di Milano Bicocca hanno
avviato uno studio che permettera di valutare in maniera oggettiva
Ueffettiva qualita delle cure erogate per le malattie del fegato. Lo
studio, sponsorizzato dal Ministero della Salute e dalla Regione
Lombardia e denominato “Value-Based Medicine” in epatologia
(VBMH), ha lo scopo di facilitare questo percorso di cambiamento.

Questa “Single Topic Conference” di AISF dal titolo “Outcomes
clinici e valore delle cure in epatologia” sara la prima occasione
di presentazione pubblica agli epatologi di questi concetti e degli
indicatori individuati e validati nel corso dello studio VBMH.
Inoltre costituira un forum in cui questi concetti andranno validati
ed eventualmente adottati, alla luce delle piu recenti evidenze
scientifiche.







Thursday June 20", 2013

09.30-11.00 Registration
11.00-11.05 Introductory Address

P. Caracent, Bologna (A.I.S.F. Secretary)
11.05-11.10 Aims of the Single Topic Conference

M. Strazzabosco (Milan)

SECTION 1

Introduction to Value Based Medicine
Chairs: G. Ideo (Milan), M. Strazzabosco (Milan)

11.10-11.30 The AISF white book on liver diseases in Italy
R. Bruno (Pavia)

11.30-11.50 How do measure outcomes
L. Munari (Milan)

11.50-12.10 Quality of Life, what relationships with outcomes
L.G. Mantovani (Naples)

12.10-13.00 Redefining health care

E. Teisberg (Charlottesville, VA, USA)

13.00-14.00 Satellite Symposium with Lunch
How to overcome treatment barriers in Chronic Viral Hepatities
A. Alberti (Padua)

SECTION 11

Outcome indicators in Chronic HCV Hepatitis
Chairs: P. Caraceni (Bologna), G. Carosi (Brescia)

14.00-14.20 Natural history of HCV in 2012
A. Alberti (Padua)

14.20-14.40 New treatments for HCV
M. Puoti (Milan)
14.40-15.10 Pharmacoeconomics of HCV treatment

C. Camma (Palermo)

15.10-15.30 Results of the Value-Based Medicine in Hepatology (VBMH)
study
M. Mondelli (Pavia)

15.30-15.50 Discussion
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SECTION 111

Outcomes indicators in Hepatocellular Carcinoma
Chairs: L. Bolondi (Bologna), A. Gasbarrini (Rome)

15.50-16.10 Natural history of HCC in 2013 and treatment outcomes
F. Farinati (Padua)

16.10-16.30 Results of the VBMH study
V. Mazzaferro (Milan)

16.30-16.45 Discussion

16.45-17.05 Coffee Break

SECTION IV

Outcome indicators in Liver Transplantation
Chairs: M. Colledan (Bergamo), L.G. De Carlis (Milan)

17.05-17.25 Liver transplantation in Italy: the Liver-Match study
M. Angelico (Rome)
17.25-17.45 Transplant quality measurement in ITtaly

A. Nanni Costa (Rome)

17.45-18.05 Results of the VBMH study
P. Burra (Padua)

18.05-18.20 Discussion



Friday, June 215, 2013

08.30-09.00 Introduction
M. Strazzabosco (Milan)

09.00-10.00 Lecture
Real-life Value Based Medicine: case studies
E. Teisberg (Charlottesville, VA, USA)

10.00-11.40 Round table
Value Based Medicine: How to combine quality of outcomes and
economic sustainability in Italy

Chair: R. Renzi (Milan)

« A. Di Gregorio (Milan)

e F. Lega (Milan)

» N. Lo Torto (Milan)

« E. Teisberg (Charlottesville, VA, USA)

11.40-12.00 Coffee Break

SECTION V |

Outcomes indicators in Metabolic Liver Diseases and Cholangiopathies
Chairs: D. Alvaro (Rome), A. Benedetti (Ancona)

12.00-12.15 Clinical approach to the patient with NASH
S. Bellentani (Modena)

12.15-12.30 Results of the VBMH study
G. Marchesini (Bologna)

12.30-12.45 PBC and PCS: results of the VBMH Study
L. Fabris (Padua)

12.45-13.00 Discussion

13.00-14.00 Satellite Symposium with Lunch
HBIg and antiviral therapy in Hepatitis B Liver Transplant
prophylaxis: model comparison

Chairs: P. Burra (Padua), L. Caccamo (Milan)

« Rational, Italian and International experience
A. Marzano (Turin)

 HBIg patient taylored prophylaxis
S. Fagiuoli (Bergamo)

« HBIg fixed dose schedule
R. Volpes (Palermo)
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SECTION VI

Outcomes indicators in Liver Cirrhosis
Chairs: A. Gatta (Padua), F. Salerno (Milan)

14.00-14.20 Natural history of liver cirrhosis
G. Garcia-Tsao (New Haven, CT, USA)
14.20-14.40 Treatment of compensated cirrhosis
M. Bernardi (Bologna)
14.40-15.00 Treatment of decompensated kiver cirrhosis
P. Angeli (Padua)
15.00-15.20 The Economic Burden of Chronic Liver Disease

S. Fagiuoli (Bergamo)

15.20-15.40 Results of the VBMH study
L.S. Belli (Milan)

15.40-16.00 Coffee Break

SECTION VII

Outcome indicators in Chronic HBV Hepatitis
Chairs: F. Bonino (Pisa), A. Craxi (Palermo)

16.00-16.20 Natural history of HBV in 2013
M.R. Brunetto (Pisa)

16.20-16.40 Prospects for treatment
P. Lampertico (Milan)

16.40-17.00 Results of the VBMH study
P. Pontisso (Padua)

17.00-17.20 Discussion

17.20-17.35 Valued based Medicine in hepatology: the US clinician’s perspective
J.L. Boyer (New Haven, CT, USA)

17.35-17.45 Outcomes research in hepatology: the Editor’s perspective
M.H. Nathanson (New Haven, CT, USA)

17.45-18.00 E.C.M. Questionnaire

18.00 Closure of the Event



Informazioni Generali e Scientifiche

Sede

Auditorium Edificio U12 - Entrata in Via Vizzola, 5
Universita degli Studi di Milano-Bicocca

Piazza dell’Ateneo Nuovo, 1

Milano

Provider E.C.M. (ID 1547):

A.L.S.F. - Associazione Italiana per lo Studio del Fegato
Via Alfredo Catalani, 39

00199 ROMA

Tel. e Fax: (+39) 06 86399303

E-mail: info@webaisf.org

http://www.webaisf.org

Segreteria Organizzativa
SPAZIO CONGRESSI S.r.l.
Via Alfredo Catalani, 39

00199 ROMA

Tel. e Fax: (+39) 06 86204308
E-mail: spazio.c@mclink.it

Modalita di partecipazione
Soci A.I.S.F.

La partecipazione all’A.1.S.F. Single Topic € gratuita per i Soci A.L.S.F. in regola con
il versamento delle quote associative e comprende:

* Partecipazione ai lavori congressuali
* Kit congressuale

* Coffee breaks

* Colazioni di lavoro

Nuovi Soci A.I.S.F.

Per accedere in qualita di Socio A.L.S.F. all’A.I.S.F. Single Topic, e quindi,
gratuitamente, € necessario contattare, entro il 1° Giugno 2013, la Segreteria
A.L.S.F. che fornira ’apposita modulistica di richiesta di adesione all’Associazione.
L’iscrizione all’A.I.S.F. da diritto alla partecipazione gratuita alle Riunioni
Istituzionali “Riunione Generale Annuale”, “Riunione Monotematica” e “Single
Topic”, all’abbonamento gratuito on-line alla rivista Digestive and Liver Disease ed
a ricevere qualsiasi informazione relativa all’attivita dell’Associazione.

Non Soci A.L.S.F.
La quota di partecipazione all’A.I.S.F. Single Topic per i Non soci A.L.S.F. e di:

* € 250,00+IVA 21% entro il 15 Maggio 2013
* € 350,00+IVA 21% oltre il 15 Maggio 2013
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e comprende:

* Partecipazione ai lavori congressuali
* Kit congressuale

* Coffee breaks

* Colazioni di lavoro

Modalita di pagamento (Non Soci A.I.S.F.)

tramite bonifico bancario intestato alla Segreteria Organizzativa “SPAZIO
CONGRESSI S.r.l.” tratto sulla UBI - Banca Popolare Commercio & Industria -
Roma Montesacro 2098 - IBAN: IT 91 N 05048 03219 000000000225.

Cancellazione e rimborsi (quote di partecipazione Non Soci A.I.S.F.)

Le cancellazioni pervenute entro il 31 Maggio 2013, tramite comunicazione scritta
alla Segreteria Organizzativa Spazio Congressi, daranno diritto ad un rimborso
totale dell'importo versato, detratto 'importo di € 25,00 per spese amministrative.
Superata la data del 31 Maggio 2013 non saranno riconosciuti rimborsi.

I rimborsi saranno effettuati solo dopo il termine dell’Evento.

E.C.M. - Educazione Continua in Medicina

L’Evento ID ECM: 1547-63193 ¢ stato accreditato per n. 100 partecipanti, per
le seguenti categorie professionali: Medico Chirurgo per le seguenti discipline:
gastroenterologia, malattie infettive, medicina interna, chirurgia generale,
microbiologia e virologia, con 14 (quattordici) crediti.

Procedure di attestazione della partecipazione e valutazione
dell’apprendimento ai fini E.C.M. - Educazione Continua in Medicina
Ogni partecipante potra conseguire i crediti assegnati all’Evento, rispettando i
seguenti requisiti:

» compilazione del questionario di apprendimento rispondendo correttamente ad
almeno I'80% delle domande unitamente alla scheda di valutazione/gradimento
dell’Evento;

- compilazione scheda anagrafica partecipante.

» partecipazione al 100% dellintera attivita formativa con verifica tramite firma di
frequenza in entrata e in uscita per ciascuna giornata.

Il mancato rispetto dei suindicati requisiti non dara diritto ai crediti E.C.M., ma
unicamente all’attestato di partecipazione.

L’attestato E.C.M. verra spedito a tutti i partecipanti che ne avranno diritto dopo il
termine dell’Evento all’indirizzo riportato sul questionario.

Attestati di partecipazione
Gli attestati di partecipazione verranno rilasciati il 21 Giugno, al termine dei lavori.
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