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08.00 - 08.15 Registrazione dei Partecipanti

08.15 - 09.15 Corso Base: Approccio metodologico alle uveiti 
                     anteriori 

R. Scorrano, M. Accorinti

09.15 - 09.30 Saluto delle Autorità

Le Infezioni Erpetiche
Presidenti: S. Bonini, P. Pivetti-Pezzi

I Sessione: L’infezione erpetica corneale

Moderatori S. Bonini, A.G. Secchi, P. Rama
09.30 - 09.50 Clinica delle cheratiti erpetiche 

P. Aragona
09.50 - 10.10 Diagnostica avanzata delle cheratiti erpetiche

A. Leonardi
10.10 - 10.30 Terapia convenzionale e non convenzionale delle 
                     cheratiti erpetiche 

P. Aragona, R. Mencucci
10.30 - 10.50 Cheratiti neurotrofiche 

A. Lambiase
10-50 - 11.00 Discussione

11.00 - 11.20 Coffee break

II Sessione: Profilassi e complicanze dell’infezione 
            erpetica corneale
Moderatori: L. Latanza, M.P. Paroli, A. Lambiase
11.20 - 11.40 Profilassi secondaria delle infezioni erpetiche 

G. Modorati
11.40 - 12.00 La neovascolarizzazione corneale 

F. Solignani, M. Rolando
12.00 - 12.20 Trapianto di cornea nelle infezioni erpetiche 

P. Rama
12.20 - 12.30 Discussione

12.30 - 13.30 Lunch

III Sessione: Uveiti e retiniti erpetiche
Moderatori P. Pivetti-Pezzi, J. Orsoni, M.S. Tognon
13.30 - 14.00 Lettura Magistrale: Le retiniti erpetiche 

B. Bodaghi
14.00 - 14.20 Uveiti da herpes simplex 

L. Cimino
14.20 - 14.40 Uveiti da herpes zoster  

R. Scorrano
14.40 - 15.00 Uveiti da citomegalovirus 

L. Iannetti
15.00 - 15.20 Diagnostica avanzata delle uveiti erpetiche 

P. Versura
15.20 - 15.30 Discussione

IV Sessione: Casi clinici interattivi 
Moderatori M. Accorinti, G. Modorati, L. Latanza
15.30 - 17.30  D. Bacherini , E. Baglivo, A. Brancaleoni,  
                      A .Colucci, P. Fontana, D. Gambardella,  
		     M. Gilardi, B. Iaccheri, E. Interlandi, 
		     C. Mapelli, M. Ortolani, L. Vannozzi, E. Zannin
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