
IRCCS 
Istituto di Ricovero e Cura a Carattere Scientifico 

Sacro Cuore - Don Calabria 
Ospedale Classificato e Presidio Ospedaliero Accreditato - Regione Veneto

TOFACITINIB 
NEL 2022: 

A CHE PUNTO 
SIAMO?

Venerdì 18 novembre 2022 

SEDE: Sala Convegni “Fr. Francesco Perez” 
IRCCS Sacro Cuore - Don Calabria 

Via Don Angelo Sempreboni, 5 
37024 Negrar di Valpolicella - Verona

Segreteria Scientifica 
Dott. Andrea Geccherle 
CENTRO MALATTIE RETTOINTESTINALI E PROCTOLOGIA 
IRCCS Sacro Cuore  Don Calabria 

 
Segreteria Organizzativa 
UFFICIO FORMAZIONE  
IRCCS Sacro Cuore  Don Calabria 
Via Don A. Sempreboni, 5  37024 Negrar di Valpolicella  Verona 
Tel. 045.601.32.08  Fax 045.750.04.80 
ufficio.formazione@sacrocuore.it.   www.sacrocuore.it 
 
 
 
 

Con la sponsorizzazione 
non condizionante di

Faculty 
FRANCO ARMELAO            ASST Trento 

NICOLA ARONICO              Fondazione IRCCS Policlinico San Matteo  Pavia 

BRIGIDA BARBERIO            Azienda Ospedale  Università di Padova 

ANDREA BUDA                  Ospedale di Feltre  Feltre (BL) 

MARIA BEATRICE CASARINI    Ospedale Carlo Poma di Mantova 

RACHELE CICCOCIOPPO      AOUI Verona 

MICHELE COMBERLATO      Azienda Sanitaria dell’Alto Adige  Bolzano 

ANDREA GECCHERLE          IRCCS Sacro Cuore  Don Calabria  Negrar di Valpolicella (VR) 

PIERENRICO LECIS              Ospedale di Bassano del Grappa  Vicenza 

PAOLA SIGNORETTO           IRCCS Sacro Cuore  Don Calabria  Negrar di Valpolicella (VR) 

ROBERTO TESSARI             IRCCS Sacro Cuore  Don Calabria  Negrar di Valpolicella (VR) 

ALESSIA TODESCHINI          IRCCS Sacro Cuore  Don Calabria  Negrar di Valpolicella (VR) 

ANGELA VARIOLA              IRCCS Sacro Cuore  Don Calabria  Negrar di Valpolicella (VR) 

ANGELO ZELANTE              Ospedale di Rovigo 

TERESA ZUPPINI                IRCCS Sacro Cuore  Don Calabria  Negrar di Valpolicella (VR) 

 
Obiettivo formativo 
Contenuti tecnicoprofessionali (conoscenze e competenze) 
specifici di ciascuna professione, di ciascuna specializzazione e di 
ciascuna attività ultraspecialistica ivi, incluse le malattie rare e la 
medicina di genere. 

 
ECM 
Provider Standard Regione Veneto ID 18 Istituto Don Calabria 
Ospedale Sacro Cuore. 
L’evento è accreditato con crediti ECM per Infermieri, Farmacisti, 
Medici specialisti in Gastroenterologia, Chirurgia Generale, 
Medicina Interna. 

 
Modalità di iscrizione 
Accedere al sito dell’Ospedale www.sacrocuore.it 
e scegliere “Formazione” dal menu; sotto la voce “accesso esterni” è 
presente la dicitura «Per accedere e iscriversi ai corsi bisogna essere 
registrati. Se non sei registrato, clicca qui»; seguire le indicazioni e 
completare la registrazione; selezionare “Iscrizione ai corsi”; nella 
stringa di ricerca immettere il titolo del corso; cliccare su “Dettagli” e 
selezionare “Iscrivi”. Le iscrizioni saranno accettate in ordine di arrivo. 
È previsto un numero massimo di 70 partecipanti.
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08.00 Accoglienza 
e registrazione dei partecipanti 

 
 

PRIMA SESSIONE 
MODERATORI: R. CICCOCIOPPO, M. COMBERLATO 

 
09.00 Apertura dei lavori 

Presentazione degli obiettivi dell’evento 
A. GECCHERLE 

9.20 Tofacitinib nel 2002: 
a che punto siamo? 
A. VARIOLA 

9.40 Vecchie e nuove indicazioni 
B. BARBERIO 

10.00 La preferenza del paziente 
e l’aderenza della terapia 
P. SIGNORETTO 

10.20 Flessibilità: quando e come ottimizzare 
A. BUDA 

10.40 Coffee break

Programma 

 
 
 
 
 
 
 
 

SECONDA SESSIONE 
MODERATORI: F. ARMELAO, A. GECCHERLE 

 
11.00 Chi ha paura delle small molecules? 

A. VARIOLA 

11.20 Vaccinazioni: single center experience 
A. TODESCHINI 

11.40 The economic burden 
R. TESSARI 

12.00 Esperienze cliniche sull’utilizzo 
di tofacinitib: posizionamento, 
sicurezza, ottimizzazione 
P. LECIS, T. ZUPPINI, M.B. CASARINI, 
N. ARONICO, A. ZELANTE 

13.00 Conclusioni e take home messages 
A. GECCHERLE 

13.30 Questionario ECM 
Chiusura dei lavori

Presentazione 
 

La colite ulcerosa è una malattia infiammatoria cronica che 
coinvolge selettivamente la mucosa del colon: colpisce 
primariamente la mucosa del retto ma può estendersi a parte o 
tutto il colon. Si tratta di una patologia immunomediata, di natura 
sconosciuta, influenzata da fattori genetici, ambientali e 
infettivi. In Italia si stimano essere affette da questa malattia da 
100.000 a 150.000 persone, con un picco di esordio tra i 20 e i 30 
anni, in piena età produttiva. 

La colite ulcerosa è una patologia con forte impatto 
sociale, caratterizzata da una disabilità non visibile e con sintomi 
difficili da raccontare, contraddistinta da un andamento con fasi 
di attività e di quiescenza, in cui la persona può sembrare sana, 
ma in realtà non lo è. Le malattie infiammatorie croniche 
dell’intestino sono in netto aumento e colpiscono principalmente 
i giovani in età lavorativa: l’impatto della malattia sulla vita di una 
persona dovrebbe essere di grande importanza per la Società e 
per tutto il sistema di cura 

Ad oggi le opportunità terapeutiche per chi soffre di colite 
ulcerosa si sono ampliate con l’arrivo di nuovi biologici e delle 
small molecules, ad oggi rappresentate dal tofacitinib, terapie 
orali che rispetto alle altre terapie somministrate per via 
parenterale migliorano l’aderenza e la qualità di vita del paziente. 

La Commissione Europea ha approvato negli ultimi anni 
l’estensione dell’indicazione di tofacitinib per il trattamento di 
pazienti con colite ulcerosa attiva da moderata a grave che hanno 
manifestato una risposta inadeguata, hanno perso la risposta o 
sono intolleranti alla terapia convenzionale o ad un agente 
biologico; dal 2021 tofacitinib è disponibile per questa indicazione 
anche in Italia. 

Tofacitinib ha mostrato negli studi clinici registrativi delle 
buone performance sia nei pazienti che non erano stati trattati 
con le terapie biologiche e che erano refrattari alle terapie 
convenzionali, sia nei pazienti che avevano già fallito le terapie 
con farmaci biologici. Rapidità d’azione, efficacia sulla guarigione 
mucosale, miglioramento della qualità di vita e possibilità di una 
remissione mantenuta negli anni, queste le sue caratteristiche più 
rilevanti.  

Il convegno si propone l’obiettivo di raccogliere osservazioni 
sull’utilizzo di tale farmaco in ambito gastroenterologico, 
confrontando le esperienze cliniche di vari centri prescrittori e 
valutando un primo bilancio ad un anno di trattamento a 360 
gradi, considerando efficacia, safety e anche aspetti 
farmacoeconomici. 

Un momento di arricchimento culturale e di crescita 
professionale nell’interesse comune dei pazienti con rettocolite 
ulcerosa. 


