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RAZIONALE
Le malattie cardiovascolari rappresentano ancora oggi la prima causa di morbilità e mortalità nei paesi industrializzati. 
Mentre la gestione degli eventi cardiovascolari acuti è ben definita e la rete per l’infarto ne ha modificato storia naturale 
e prognosi, l’organizzazione e la programmazione della cardiologia ambulatoriale deve essere ancora migliorata e 
rivista, considerando che le grandi sfide del futuro per ridurre mortalità e morbilità delle patologie invalidanti si svolgo-
no nei singoli distretti sanitari, come è stato dimostrato anche dalla pandemia da COVID-19, che ha avuto un decorso 
migliore nelle regioni in cui era meglio organizzata e diffusa la medicina territoriale.
Il XXIII Congresso Regionale A.R.C.A. costituisce una straordinaria occasione di confronto e di riflessione sulle ultime 
novità scientifiche e sulle loro immediate ripercussioni sull’attività clinica quotidiana. Il programma è focalizzato sulle 
patologie che costituiscono l’attività clinica usuale dei Cardiologi Ambulatoriali: l’insufficienza cardiaca, la fibrillazione
atriale, l’ipertensione arteriosa, la cardiopatia ischemica, le dislipidemie, l’amiloidosi.
Questi topic rappresentano motivi di aggiornamento costante e continue sfide nel management quotidiano dei pazien-
ti, i quali devono poter immediatamente giovarsi di quei trattamenti innovativi che hanno già mostrato di migliorare 
storia naturale e prognosi delle malattie cardiovascolari. E allora, nell’ambito dell’insufficienza cardiaca, si affronteran-
no le tematiche relative all’impiego delle gliflozine, uno dei quattro pilastri del trattamento, e saranno presentate le 
indicazioni terapeutiche degli altri farmaci innovativi in particolare del vericiguat.
Per quanto riguarda la sindrome coronarica cronica si discuterà della terapia medica ottimale nei pazienti con cardiopa-
tia ischemica cronica, e della durata della doppia antiaggregazione e quando una eventuale de-escalation.
Nell’ambito del controllo dell’ipertensione arteriosa verrà ancora una volta sottolineata l’importanza delle terapie di 
associazione, uno strumento assolutamente necessario per migliorare l’aderenza terapeutica dei pazienti ma ancora 
sottoutilizzato nella pratica clinica. Avremo poi un topic dedicato all’ipercolesterolemia, da considerare non più un 
fattore di rischio ma un vero e proprio fattore causale di patologia cardiovascolare, come tale meritevole di un approccio 
farmacologico aggressivo e protratto nel tempo. E allora saranno descritte le nuove opzioni farmacologiche che fanno 
parte dell’armamentario terapeutico dei Cardiologi Ambulatoriali, vere “sentinelle” del rischio cardiovascolare sul 
territorio. Infine, saranno discusse le nuove opzioni terapeutiche nel trattamento del diabete tipo 2 e, nell’ambito della 
fibrillazione atriale, si affronteranno le problematiche relative alla terapia anticoagulante ed alla relazione causale con 
l’ictus criptogenetico.
Nel corso delle differenti sezioni, gli argomenti saranno dibattuti da riconosciuti opinion leader e trattati con messaggi 
chiari, facilmente applicabili nella pratica clinica quotidiana e prontamente condivisibili con i medici di base di cui 
sicuramente i cardiologi ambulatoriali rappresentano i più vicini, forse gli unici, riferimenti.
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