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8,30 REGISTRAZIONE 
 

8.45 Introduzione e obiettivi (M. Schenone; L. Corti) 
 

Moderatori: C. Lentino; M. Schenone; E. Volpi 
 

8,55 I diversi tipi di incontinenza femminile e maschile (F. Gallo) 
 

9,15 Il prolasso degli organi pelvici (E. Volpi) 
 

9,35 Discussione 
 

9,45 Ipertrofia prostatica, prostatite, tumore prostatico e 
 incontinenza urinaria (G. Ninotta) 
 

10,05 Discussione 
 

10,10 La terapia medica (integratori, anticolinergici, miorilassanti, 
 duloxetina, tossina botulinica, antibiotici): quando?  
 (M. R. Maimone) 
 

10.30 Discussione 
 

10,35 Il ruolo della riabilitazione del pavimento pelvico 
 (A. Garnero) 
 

10,55 Discussione 
 

11,00 Coffee Break 
 

11,10 La terapia chirurgica dell’incontinenza maschile e femminile e 
 del prolasso (sling, sfintere artificiale, colposacropessia, 
 chirurgia ricostruttiva fasciale e protesica) (P. Cortese) 
 

11,30 Discussione 
 

11,40 I disturbi urologici nel post-menopausa (R. Franchini) 
 

12.00 Discussione 
 

Moderatori: E. Gastaldi; M.R. Maimone 
 

12,05 Discussione casi clinici (L. Bricco; M. Falanga) 
 

13,05 Fine Lavori 
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L’incontinenza urinaria femminile coinvolge, nel nostro paese, quasi 4 
milioni di donne e si pone, pertanto, come un problema rilevante anche 
in considerazione dell’impatto negativo sulla vita quotidiana e le 
relazioni interpersonali. Inoltre, questo disturbo non colpisce solo 
donne in età avanzata, ma anche donne giovani prevalentemente a 
causa di gravidanze e parti complicati. 
Anche l’incontinenza urinaria maschile ha un discreto impatto sulla 
salute dei nostri pazienti in quanto tipicamente secondaria a malattie 
prostatiche benigne e maligne, in particolare dopo intervento 
chirurgico. 

I primi trattamenti sono, spesso, conservativi o farmacologici. Possono 
poi essere proposte terapie di rieducazione del pavimento pelvico. 
Quando le terapie conservative falliscono si può intervenire 
chirurgicamente. In questo ambito, l’innovazione biomedicale ha 
rivoluzionato il trattamento di queste patologie con interventi 
minimamente invasivi. 

L’obiettivo di questo corso è quello di focalizzare l’attenzione 
sull’incontinenza urinaria maschile e femminile con un approccio 
integrato tra le varie figure specialistiche e i medici di medicina 
generale. 
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