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Cari Amici e Colleghi,

siamo lieti di annunciarvi che Bari & stata scelta quale sede del 12° Congresso Nazionale AME
- 6" Joint Meeting with AACE - 8° Congresso Congiunto AME-ANIED - che si svolgera dal 7 al 10
novembre 2013.

Il Meeting di Bari, nella tradizione dei precedenti congressi Nazionali dell’Associazione Medici
Endocrinologi, avra come sue finalita principali I'aggiornamento e lo stimolo culturale dei soci.
Nello stesso tempo continuera ad essere un proficuo e piacevole momento di aggregazione,
confronto scientifico e interscambio di esperienze cliniche fra tutti gli endocrinologi italiani
operanti nei diversi ambiti assistenziali.

Il nostro update coprira, come di consueto, tutti i principali campi dell’endocrinologia e del
metabolismo. Per rendere piu approfondite, complete e rigorose le modalita di aggiornamento,
una significativa parte dei lavori sara organizzata sotto forma di minicorsi dedicati a specifici
argomenti di rilevante importanza assistenziale. Questa formula & apparsa gia a Roma in grado
di consentire una valutazione in profondita dei problemi e, al contempo, una loro discussione
realmente interattiva. Queste sessioni, come anche i meet-the-expert, saranno ripetute in modo
da assicurare una adeguata partecipazione.

Come gia a Roma, anche in questa edizione di Update i soci avranno la possibilita di prenotare
on line i minicorsi che per loro rivestono maggiore interesse, costruendo in questo modo in
anticipo un proprio percorso di aggiornamento personalizzato. Ai fini ECM i minicorsi saranno
accreditati singolarmente in modo da garantire un elevato numero di crediti.

Accanto alle sessioni di approfondimento sono previsti numerosi simposi in parallelo, dedicati
ai temi di maggiore attualita, e varie sessioni plenarie, affidate ad esperti di chiara fama
italiani e stranieri, che metteranno a fuoco lo stato dell’arte nei loro ambiti di riconosciuta
competenza.

Una significativa attenzione verra dedicata a settori non sempre oggetto di approfondimento,
quali le malattie rare e le endocrinopatie, gli aspetti medico-legali e gestionali delle malattie
endocrine e metaboliche.

Sara mantenuto un ampio spazio dedicato ai casi clinici ed alla discussione interattiva,
consentendo ai pil giovani di intraprendere il loro cammino nella attivita formativa.

L'apporto di ANIED, I’Associazione Nazionale Infermieri in Endocrinologia e Diabetologia, delle
Organizzazioni dei Pazienti e della AME Onlus rappresentera un aspetto peculiare del nostro
Congresso, teso a sviluppare sempre piu il ruolo del team nell’assistenza endocrinologica e
metabolica e a mettere in luce gli aspetti sociali e normativi delle malattie endocrine.

| poster avranno un ruolo non secondario nel programma congressuale. Oltre alle consuete
modalita di esposizione e discussione itinerante, i contributi saranno, infatti, oggetto di
presentazione in sessioni parallele dedicate. Per i soci piu giovani, che invieranno contributi
frutto delle personali esperienze cliniche, € prevista anche quest’anno I'assegnazione di premi
finalizzati alla partecipazione a corsi di formazione AME.

Diamo quindi appuntamento a tutti voi, cari amici, a Bari augurandoci che le giornate
congressuali possano rappresentare insieme il consueto momento di incontro e di crescita
umana, culturale e professionale.

Bari, infine, sara anche I’occasione per conoscere le bellezze, i colori e i sapori della nostra
Puglia, una terra laboriosa e dolce che ha dato i natali a Nicola Pende, primo a coniare per la
nostra specialita il termine “Endocrinologia”.

Roberto Castello Edoardo Guastamacchia
Presidente AME Comitato Organizzatore Locale



Giovedi 7 novembre 2013

13.00-14.00 | Registrazione partecipanti
14.00-15.15 AULA 2 AULA 3 AULA 4 AULA 5 AULA 6 AULA 7
Simposio Simposio Simposio Corso a numero | Simposio Simposio
Gestionale 1 Gestionale 2 Gestionale 3 chiuso Satellite 1 Satellite 2
Farmaci off-label Esenzioni per Endocrinopatie e Parlare in pubblico | Obesita: come Malattie rare in
patologia endocrina | ambiente lavorativo prevenirla Endocrinologia
Il ruolo del medico Nell'infanzia
competente
Nell'adulto
Il ruolo
dell’'endocrinologo Take home
messages
Take home
messages
15.30-17.30 AULA 1 AULA 2 AULA 3 AULA 4 AULA 5 AULA 6 AULA 7
Minicorso 1 Minicorso 2 Minicorso 3 Minicorso 4 Minicorso 5 Minicorso 6 Minicorso 7
Follow-up del Osteomalacia Terapia Terapia del Diagnosi Ipoglicemia Aspetti
carcinoma sostitutiva dell’ | Diabete tipo 2: | e terapia spontanea: endocrino-
tiroideo a rischio | Malattie del iposurrenalismo | un algoritmo dell’amenorrea | tappe metabolici
intermedio-alto | metabolismo primario e basato su primaria diagnostiche e | nell’anziano
0sseo: non solo | secondario efficacia e gestione clinica
Identikit del osteoporosi farmaco- Classificazione Tireopatie
paziente Inquadramento | economia e epidemiologia | Classificazione |subcliniche
a rischio Eziopatogenesi | clinico ed e clinica
intermedio alto | dell'osteomalacia | epidemiologico |l paziente non |Inquadramento Intolleranza
complicato diagnostico Diagnostica di | glucidica e
Tg ultrasensibile | Inquadramento | Farmacologia laboratorio diabete
o stimolo con | diagnostico clinica dei Il paziente Induzione della
rhTSH corticosteroidi | iperteso- puberta Imaging Equilibrio
Gestione cardiopatico calcio-fosforo
La sorveglianza |terapeutica Terapia Terapia Terapia
loco-regionale sostitutiva: fra | Il paziente sostitutiva Take home
Casi efficacia e side- | anziano Take home messages
Imaging paradigmatici | effects Take home messages
“pesante” Take home messages
Take home Casi messages
Casi messages paradigmatici

paradigmatici

Take home
messages

Take home
messages




Giovedi 7 novembre 2013

18.00-20.00 AULA 1 AULA 2 AULA 3 AULA 4 AULA 5 AULA 6
Minicorso 8 Minicorso 9 Minicorso 10 Minicorso 11 Minicorso 12 Minicorso 13
Il carcinoma Gestione integrata | Inquadramento Carcinoma ABC per la gestione | Sindrome
tiroideo in dell’ulcera diabetica | di laboratorio midollare familiare | dell’infertilita adrenogenitale:
progressione infetta per la patologia maschile diagnosi e gestione

corticosurrenalica | Inquadramento
Chirurgia Inquadramento e clinico - Clinica ed Introduzione e
della malattia medicazione locale | Indagini per la epidemiologico epidemiologia classificazione
localmente diagnosi: fra
avanzata Studio del circolo | certezze e pitfalls | Profilo genetico e | Interpretare lo Epoca prenatale
stratificazione del | spermiogramma
Radioiodio Terapia medica Le indagini per il rischio Epoca infantile
e terapia follow-up Esami strumentali
radiorecettoriale Rivascolarizzazione Chirurgia: fra Puberta
percutanea Take home certezze e Terapia
Radioterapia messages controversie Eta adulta
esterna Approccio Take home
chirurgico Follow-up e messages Take home
Terapia medica trattamento messages
Take home medico
Take home messages
messages Take home
messages
20.30-22.00 AULA 1 AULA 2 AULA 3 AULA 4 AULA 5

Dinner Symposium 1

Patologia tiroidea:
quale ruolo
per il Selenio

Epidemiology of
selenium deficiency

Il selenio nel
trattamento delle
tireopatie

Take home messages

Dinner Symposium 2
GH e cuore

Cardiopatia
acromegalica

Cardiopatia
nell'ipopituitarico

GH e cardiopatia
dilatativa

Take home messages

Dinner Symposium 3

La terapia con
bisfosfonati
nell’osteoporosi

Meccanismo di azione
delle diverse classi di
farmaci
Farmaco-cinetica,
farmaco-dinamica e
uso clinico

Caso clinico

Take home messages

Dinner Symposium 4

Iponatremia:
conoscerla per
affrontarla

Iponatremia acuta/
severa: un viaggio

insidioso

Iponatremia cronica:
ancora sottostimata?

Take home messages

Dinner Symposium 5

Generazione 2.0:
verso una smart health
(AME Onlus)

La e-health
nella pratica clinica

Smart cities
e communities

Lo smartphone:
il futuro della medicina?

| software semantici:
limite o frontiera
della relazione
terapeutica

L'analfabetismo
funzionale:

un effetto collaterale
dell’high-tech?

La generazione 2.0: figli
dell'apprendimento
o della genetica?

Conclusioni




Venerdi 8 novembre 2013

8.30-10.30 AULA 1 AULA 2 AULA 3 AULA 4 AULA 5 AULA 6 AULA 7
Replica Replica Replica Replica Replica Replica Replica
Minicorso 1 Minicorso 2 Minicorso 3 Minicorso 4 Minicorso 5 Minicorso 6 Minicorso 7
Follow-up del Osteomalacia Terapia Terapia del Diagnosi Ipoglicemia Aspetti
carcinoma sostitutiva dell’ | Diabete tipo 2: | e terapia spontanea: endocrino-
tiroideo a rischio | Malattie del iposurrenalismo | un algoritmo dell’lamenorrea | tappe metabolici
intermedio-alto | metabolismo primario e basato su primaria diagnostiche e | nell’anziano

0sseo: non solo | secondario efficacia e gestione clinica
Identikit del osteoporosi farmaco- Classificazione Tireopatie
paziente Inquadramento | economia e epidemiologia | Classificazione |subcliniche
a rischio Eziopatogenesi | clinico ed e clinica
intermedio alto | dell'osteomalacia | epidemiologico |l paziente non |Inquadramento Intolleranza
complicato diagnostico Diagnostica di | glucidica e
Tg ultrasensibile | Inquadramento | Farmacologia laboratorio diabete
o stimolo con | diagnostico clinica dei Il paziente Induzione della
rhTSH corticosteroidi | iperteso- puberta Imaging Equilibrio
Gestione cardiopatico calcio-fosforo
La sorveglianza |terapeutica Terapia Terapia Terapia
loco-regionale sostitutiva: fra | Il paziente sostitutiva Take home
Casi efficacia e side- | anziano Take home messages
Imaging paradigmatici | effects Take home messages
“pesante” Take home messages
Take home Casi messages
Casi messages paradigmatici
paradigmatici
Take home
Take home messages
messages
10.30-13.00 | AULA 7

Organizzazioni dei pazienti

Novita 2013

EUPATI: un tavolo che unisce industria farmaceutica, istituzioni e associazioni dei pazienti

Protocollo d’Intesa con il MIUR: possibili altre collaborazioni?

Tiroidectomia: nuovi DRG e impatto su qualita della prestazione

Nuova legge sui registri dei tumori: prospettive in endocrinologia

Discussione

Tavola rotonda

Siamo pronti per una Federazione delle Associazioni dei pazienti?

Rapporto FIEDAMO e Associazioni dei pazienti: presente e futuro

Discussione




Venerdi 8 novembre 2013

11.00-13.00 AULA 1 AULA 2 AULA 3 AULA 4 AULA 5 AULA 6
Replica Replica Replica Replica Replica Replica
Minicorso 8 Minicorso 9 Minicorso 10 Minicorso 11 Minicorso 12 Minicorso 13
Il carcinoma Gestione integrata | Indagini di Carcinoma ABC per la gestione |Sindrome
tiroideo in dell’ulcera diabetica | laboratorio per midollare familiare | dell’infertilita adrenogenitale:
progressione infetta la patologia maschile diagnosi e gestione

corticosurrenalica | Inquadramento
Chirurgia Inquadramento e clinico ed Clinica ed Introduzione e
della malattia medicazione locale | Indagini per la epidemiologico epidemiologia classificazione
localmente diagnosi: fra
avanzata Studio del circolo | certezze e pitfalls | Profilo genetico e | Interpretare lo Epoca prenatale
stratificazione del | spermiogramma
Radioiodio Terapia medica Le indagini per il rischio Epoca infantile
e terapia follow-up Esami strumentali
radiorecettoriale Rivascolarizzazione Chirurgia: fra Puberta
percutanea Take home certezze e Terapia
Radioterapia messages controversie Eta adulta
esterna Approccio Take home
chirurgico Follow-up e messages Take home
Terapia medica trattamento messages
Take home medico
Take home messages
messages Take home
messages

13.00-14.00

Lunch & Poster session

14.00-15.15

Plenary lecture 1

AACE-ATA Guidelines for Hypothyroidism

15.30-18.30

AULA 7

Workshop AME Onlus

La cronicita in endocrinologia

Dimensioni del problema

Informazione e formazione della cittadinanza

Distretto Socio-Sanitario e reti cliniche
Case/Care Management
Qualita percepita e credenziali metodologiche

Sussidiarieta




Venerdi 8 novembre 2013

15.30-16.45 AULA 1 AULA 2 AULA 3 AULA 4 AULA 5 AULA 6
Simposio 1 Simposio 2 Simposio 3 Simposio 4 Simposio 5 Simposio 6
Medical treatment |GH e Sistema Renina- Tiroide e scompenso | Terapia della Hot topics in
of nodular goiter: | farmaco-economia | Angiotensina- cardiaco retinopatia osteoporosis
still to be Aldosterone (RAAS): diabetica: quando
considered? Cosa € cambiato | update 2013 Interazione e come Background
dopo 25 anni cuore-tiroide: una
Yes, may be of use Fisiopatologia del |finestra ristretta Terapia How long to treat
Farmaco-economia | RAAS e danno farmacologica
No, it is a doubtful |delle diverse d’organo: nuove Ipotiroidismo sistemica Atypical fractures
bargain formulazioni e acquisizioni € scompenso
dispositivi per la cardiaco Terapia Clinical case
Not only somministrazione || farmaci del RAAS: farmacologica
levothyroxine quali innovazioni Ipertiroidismo intra-oculare Take home
Come monitorare |in tre decenni € scompenso messages
Take home la terapia d’impiego clinico | cardiaco Laser-terapia
messages
Take home Take home Questions Terapia chirurgica
messages messages and Answers
Take home
Take home messages
messages
17.15-18.30 AULA 1 AULA 2 AULA 3 AULA 4 AULA 5 AULA 6
Simposio 7 Simposio 8 Simposio 9 Simposio 10 Simposio 11 Simposio 12
Mini-invasive Refreshment in Diabete e Approccio precoce | Gestione della Update sulla terapia
treatments for Medicina Interna: | gravidanza all’anoressia patologia tiroidea | farmacologica
thyroid lesions terapia antibiotica in corso di Diabete | dell’acromegalia
nel 2013 Criteri diagnostici | La diagnosi Mellito
Alcolizzazione precoce: quali Perché la terapia
Approccio alla Obiettivi terapeutici | indizi? farmacologica
Laser antibioticoterapia
Gestione pratica Ripercussioni Efficacia clinica
Radiofrequenza Il trattamento durante la endocrine dell’AN
delle infezioni gestazione Nuove prospettive
Questions da stafilococco Endocrinologo,
and Answers meticillino-resistente | Gestione durante | psichiatra e Take home
parto e puerperio | dietologo: una messages
Take home La terapia partita a 3
messages antifungina Take home
messages Take home
Take home messages
messages
19.00-19.45 | Cerimonia di apertura
Assistenza Endocrinologica: cosa cambia con I'attuale normativa in ambito economico e legislativo?
19.45-20.45
Con FIEDAMO
20.45-21.30 | Cocktail di benvenuto




Sabato 9 novembre 2013

8.30-9.45 AULA 1 AULA 2 AULA 3 AULA 4 AULA 5 AULA 6
Simposio 13 Simposio 14 Simposio 15 Simposio 16 Simposio 17 Simposio 18
Molecular markers | Gestione Diabete secondario | Terapie endocrino- | Apoplessia Il consenso
in thyroid cancer: | dell’iperglicemia a endocrinopatie metaboliche e ipofisaria: “realmente”
current role in in chirurgia rischio oncologico | riconoscerla e informato in
clinical practice Quando pensare a gestirla chirurgia endocrina
Chirurgia in cause endocrine? | Metformina e
In which grey elezione insulina Fisiopatologia e Correttezza
areas molecular Caso clinico 1 clinica dell'indicazione
diagnosis may be | Chirurgia one-day GH
helpful? e fast track Caso clinico 2 Dal sospetto alla | Rischio operatorio
Estroprogestinici diagnosi
BRAF in the Chirurgia in Take home Rischio
diagnostic urgenza messages Androgeni Terapia e anestesiologico
evaluation of follow-up
thyroid nodules Take home Take home Rischio
messages messages Take home dell’attendismo
BRAF as a messages
prognostic marker Take home
in papillary thyroid messages
cancer
Take home
messages
10.00-11.00 AULA 1 AULA 2 AULA 3 AULA 4 AULA 5 AULA 6
Meet the expert 1 | Meet the expert 2 | Meet the expert 3 | Meet the expert 4 | Meet the expert 5 | Meet the expert 6
Crisi tireotossica Deficit erettile Feocromocitoma Scelta del Terapia Sindrome da
contraccettivo farmacologica carcinoide
ormonale e dell’obesita
monitoraggio della
terapia
11.00-11.45 | Poster session
11.45-13.15 | Plenary lecture 2
Role of bariatric surgery in endocrine practice
13.15-14.15 | Lunch con le aziende
14.15-15.45 | Plenary lecture 3
Update on clinical management of GEP NET
Overview on medical management of GEP NET
Position Statement AME: a stepwise approach to the clinical diagnosis of GEP NET
16.00-17.00 | Assemblea Generale AME
17.15-18.30 | Plenary lecture 4
Autoimmune thyroid disease
Immunomodulation for Graves’ Orbitopathy
18.45-20.00 AULA 1 AULA 2 AULA 3 AULA 4 AULA 5 AULA 6
Poster 1 Poster 2 Poster 3 Poster 4 Poster 5 Poster 6
Tiroide Diabete e Ipofisi Paratiroidi e osso | Casi clinici e varie Gonadi, surrene e
metabolismo ipertensione
21.00 AME Party




Domenica 10 novembre 2013

8.30-9.30 AULA 1 AULA 2 AULA 3 AULA 4 AULA 5 AULA 6
Replica Replica Replica Replica Replica Replica
Meet the expert 1 | Meet the expert 2 | Meet the expert 3 | Meet the expert 4 | Meet the expert 5 | Meet the expert 6
Crisi tireotossica Deficit erettile Feocromocitoma Scelta del Terapia Sindrome da
contraccettivo farmacologica carcinoide
ormonale e dell’obesita
monitoraggio della
terapia
10.00-11.00 AULA 1 AULA 2 AULA 3 AULA 4 AULA 5 AULA 6
Focus on 1 Focus on 2 Focus on 3 Focus on 4 Focus on 5 Focus on 6
Chirurgia vs Ipoandrogenismo Prolattinoma e Iperparatiroidismo | Sindrome di Down | Le target therapy
radioiodio nella nell’anziano: gravidanza normocalcemico: ed endocrinopatie | nei Tumori
terapia definitiva trattare? vero o falso? Neuroendocrini
del morho di Graves Induzione della Disfunzione
A favore gravidanza Definizione ed tiroidea Il ruolo degli
Quando la terapia epidemiologia analoghi e
definitiva Contro Decorso della Diabete dell’inibitore di
gravidanza Diagnosi mTOR
Vantaggi e limiti Il verdetto Obesita
della tiroidectomia Parto e Terapia e Ottimizzare le
allattamento follow-up Take home target therapy nella
Vantaggi e limiti messages pratica clinica:
della terapia Take home Take home dall'inquadramento
radiometabolica messages messages alla gestione nel

tempo

Take home
messages Take home
messages
11.30-12.30 | Plenary lecture 5
Relapse of pituitary adenomas after surgery
12.30-12.45 | Cerimonia di Chiusura
RS

Associazione Medici Endocrinologi
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Sabato 9 novembre 2013

8° Congresso Congiunto AME - ANIED

Aula 7, ore 9.00-17.00

Associazione Nazionale Infermieri

in Endocrinologia e Diabetologia



Il format del 12° Congresso Nazionale AME - 6" Joint Meeting with AACE,
prevede le seguenti tipologie di sessioni scientifiche

Simposi gestionali

Fanno il punto su aspetti normativi di notevole
rilevanza nella pratica clinica (esenzioni, prescrivibilita
dei farmaci, setting assistenziali).

Minicorsi

Sono previsti n® 13 corsi di aggiornamento in sessioni
parallele giovedi pomeriggio, ripetuti venerdi mattina.
Saranno a numero chiuso per garantire la massima
interattivita e un elevato numero di crediti ECM; si
concluderanno con raccomandazioni operative finali.

Plenary lectures
Esperti di alto livello faranno il punto su argomenti di
forte interesse clinico-assistenziale.

Simposi ufficiali AME
“Dalle opinioni alle evidenze e ritorno”.

Eventi collaterali

Simposi aziendali

» Dinner symposia: giovedi 7 novembre 2013 dalle
ore 20.30 alle ore 22.00;

* Lunch con le aziende: sabato 9 novembre 2013
dalle ore 13.15 alle ore 14.15.

Organizzazione dei pazienti
Venerdi 8 novembre 2013 dalle ore 10.30 alle ore 13.00.

Istruzioni per la presentazione dei poster

Gli abstract dovranno pervenire alla Segreteria
Organizzativa entro il 30 settembre 2013 tramite I'apposito
form pubblicato sul sito www.nordestcongressi.it,
attenendosi alle seguenti indicazioni:
- Argomento: Endocrinologia Clinica;
Settore di interesse:
- casi clinici e varie
- ipofisi
- diabete e metabolismo
- gonadi, surrene e ipertensione
+ paratiroidi € 0sso
- tiroide;
Il titolo della presentazione, gli Autori (sottolineare
I’Autore che presentera il lavoro) ed Ente di
appartenenza non dovranno superare i 120
caratteri. Esempio: Rossi M., Bianchi A., U.O. di
Endocrinologia, Ospedale S. Giovanni, Roma;

Meet the expert

Sono previsti n°® 6 argomenti in sessioni parallele
sabato mattina, ripetuti domenica mattina.

Gli esperti presenteranno gli aggiornamenti sulle
procedure diagnostiche e sui disordini a carattere
endocrino-metabolico che si incontrano nella pratica
quotidiana.

Focus on
Sintetica focalizzazione di un argomento di rilevante
interesse clinico.

Poster session

Possono presentare poster i partecipanti al
Congresso AME e al Congresso Congiunto AME-ANIED
regolarmente iscritti.

Workshop AME Onlus
Venerdi 8 novembre 2013 dalle ore 15.30 alle ore
18.30.

Congresso Congiunto AME - ANIED

Sabato 9 novembre 2013 dalle ore 9.00 alle ore 17.00.
Condotto in parallelo con I’Associazione Nazionale
Infermieri in Endocrinologia e Diabetologia.

Il testo dovra essere composto da quattro sezioni
(introduzione, metodi, risultati, e conclusioni), non
dovra superare le 350 parole, essere redatto con
programma WORD, carattere Times New Roman,
corpo 11;

| contributi scientifici non dovranno essere stati
precedentemente presentati ad altri Congressi, né
pubblicati in tutto o in parte;

Dovra essere indicata I'eta anagrafica dell’Autore
presentatore;

Gli Autori presentatori dovranno
regolarmente iscritti al Congresso;

Agli Autori presentatori verra data ufficiale
comunicazione di accettazione dell’abstract entro
il 20 ottobre 2013.

risultare

| poster potranno essere affissi dalle ore 17.00 di giovedi 7 novembre 2013 e rimarranno esposti per tutta la

durata del Congresso.

E prevista la discussione dei poster durante le sessioni di venerdi 8 (dalle ore 13.00 alle ore 14.00) e di sabato

9 novembre 2013 (dalle ore 11.00 alle ore 11.45).

La presentazione orale dei migliori poster selezionati avra luogo sabato 9 novembre 2013 dalle ore 18.45 alle

ore 20.00.

11



Il Comitato Organizzatore assegnera un premio ai migliori 10 poster presentati da giovani endocrinologi di eta
inferiore ai 38 anni.

Lingua ufficiale

La lingua ufficiale del Congresso sara I'italiano. E prevista la traduzione simultanea per le presentazioni in lingua
straniera.

ECM

Provider ECM: Nord Est Congressi srl - ID 1682.

Discipline accreditate: endocrinologia, malattie metaboliche e diabetologia, medicina generale, medicina interna,
pediatria.

In ottemperanza alle disposizioni della nuova normativa ECM saranno accreditate singolarmente le seguenti
sessioni:

I Minicorsi di giovedi 7 novembre dalle ore 15.30 alle ore 17.30 e dalle ore 18.00 alle ore 20.00 e le repliche
di venerdi 8 novembre dalle ore 8.30 alle ore 10.30 e dalle ore 11.00 alle ore 13.00.

Il Congresso AME sara accreditato in un’unica soluzione a partire dalle ore 14.00 di venerdi 8 alle ore 12.30
di domenica 10 novembre 2013.

Il Congresso Congiunto AME - ANIED sara accreditato separatamente per soli infermieri.

Informazioni tecniche

Tutte le sale congressuali saranno allestite con video proiettore da PC/CD ROM.

Saranno accettati solo documenti in formato Powerpoint.

Contributi audio o video dovranno essere inseriti in documenti Powerpoint.

Centro slide

Al Congresso sara disponibile un centro slide. | Relatori sono pregati di contattare il centro slide almeno due ore
prima I'orario d’inizio previsto delle loro sessioni. | tecnici saranno a disposizione dei Relatori per la necessaria
assistenza tecnica.

Certificati di partecipazione

Tutti i partecipanti al Congresso regolarmente iscritti riceveranno un attestato di partecipazione.

Area espositiva

Sara allestita una vasta area espositiva, contemporaneamente allo svolgimento del Congresso.

| rappresentanti delle pit importanti aziende tecnico/farmaceutiche che operano nel settore dell’endocrinologia
clinica saranno lieti di incontrare i medici interessati.
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Sede congressuale

Sheraton Nicolaus Hotel & Conference Center
Via Cardinale Agostino Ciasca, 27
70124 Bari

Iscrizioni

Per iscriversi al Congresso, ai partecipanti & richiesto di compilare la scheda di iscrizione che sara pubblicata
on line a partire dal 24 maggio 2013 nel sito www.nordestcongressi.it. Termine ultimo per iscriversi al Congresso:
15 ottobre 2013. Dopo questo termine, verranno accettate solo iscrizioni in sede. L’iscrizione in sede non
garantira la possibilita di partecipare a tutte le sessioni (alcune potrebbero vedere esaurita la disponibilita di
posti, che non potra essere superata per motivi di accreditamento).

La quota di iscrizione include:

+ la partecipazione al Congresso;

« il kit congressuale;

+ le colazioni di lavoro e i coffee break;

* I’AME Party (sabato 9 novembre 2013).

Quote di iscrizione

Soci AME entro il 31 luglio 2013 € 500,00 (/VA inclusa)
Soci AME dopo il 31 luglio 2013 € 600,00 (/VA inclusa)
Non Soci AME entro il 31 luglio 2013 € 600,00 (/VA inclusa)
Non Soci AME dopo il 31 luglio 2013 € 700,00 (/VA inclusa)
Infermieri € 100,00 (/VA inclusa)
Specializzandi, inclusa la quota di iscrizione all’AME € 350,00 (/VA inclusa)

* Gli Specializzandi devono accludere alla scheda di iscrizione una dichiarazione ufficiale attestante I'iscrizione alla Scuola di
Specializzazione.

Accompagnatori € 350,00 (/VA inclusa)

Previa presentazione di un documento attestante la frequenza universitaria, gli Studenti potranno assistere gratuitamente al
Congresso, ma non avranno diritto a ricevere il kit congressuale e a partecipare alle colazioni di lavoro e ai coffee break.

Iscrizioni agevolate

Iscrizione agevolata Specializzandi Iscrizione agevolata Over 65

N° 50 quote Specializzandi a € 100,00 (/VA inclusa). Offerta riservata ai Soci AME di eta superiore
Offerta riservata agli Specializzandi delle Scuole di a 65 anni, non sponsorizzati e in regola con
Specializzazione in Endocrinologia, non sponsorizzati, la quota associativa annuale, che potranno
che potranno usufruire dell’iscrizione al Congresso usufruire dell’iscrizione al Congresso ad una
e dei pernottamenti presso una struttura alberghiera quota agevolata di € 350,00 (/VA inclusa).

convenzionata al costo complessivo di € 100,00 (IVA inclusa).

Programma sociale

Venerdi 8 novembre 2013 ore 20.45-21.30 Cocktail di benvenuto;
Sabato 9 novembre 2013 ore 21.00 AME Party.

Annullamenti e rimborsi

Eventuali annullamenti dell’iscrizione effettuati entro il 20 settembre 2013 daranno diritto ad un rimborso del
70% dell'importo versato. Dopo tale data non sara garantito alcun rimborso.
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Pagamenti

| pagamenti delle quote di iscrizione possono essere effettuati esclusivamente utilizzando il form pubblicato
on line a partire dal 24 maggio 2013 tramite:

« Bonifico bancario;

+ Carta di credito (VISA/MASTERCARD/CARTASI).

Prenotazione alberghiera

La gestione delle prenotazioni alberghiere & stata affidata a:

Meeting Planner srl — Bari

Terry Dellino

Tel. 080 9905360 - 080 5681131
mob. 346 6229010

mail: terry@meeting-planner.it

Come raggiungere la sede congressuale

000" Sheraton Nicolaus Hotel & Conference Center
= Via Cardinale Agostino Ciasca, 27
70124 Bari
Bari
A 14
SS16

A 14

In automobile
Da nord. Dall’autostrada A14 prendere I'uscita Bari Nord per E55 direzione Bari Centro/Porto/Brindisi; arrivati
sulla tangenziale di Bari, seguire le indicazioni per Brindisi — Lecce e prendere I'uscita numero 11 Bari —
Poggiofranco. Seguire quindi le indicazioni per I’hotel che dista dall’uscita circa 400 metri.
Da sud. Dalla SS16 venendo da Lecce si arriva direttamente sulla tangenziale di Bari, prendere I'uscita n. 11
Bari - Poggiofranco. Seguire quindi le indicazioni per I’hotel che dista dall’uscita circa 400 metri.

Dalla stazione centrale
L’hotel dista 3 kilometri dalla stazione centrale di Bari ed & raggiungibile in circa 15 minuti con il bus urbano n.
6 fermata Via Camillo Rosalba. Le corse sono garantite ogni 20 minuti nei giorni feriali dalle 5.30 alle 23.00 e
dalle 6.00 alle 21.30 nei giorni festivi.

Dall’aeroporto

L’aeroporto internazionale di Bari - Palese Karol Wojtyla & a 14 kilometri di distanza dall’hotel facilmente
raggiungibile in soli 15 minuti.
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