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Nata nel 2007, la nostra societa scientifica costituisce un riferimento
per le persone e organizzazioni interessate a collaborare sui i temi
della valutazione delle tecnologie sanitarie e del governo clinico.
SIHTA intende promuovere i principi delle innovazioni in sanita, attra-
verso processi di decisione informata basata sulle evidenze scientifi-
che e sull’analisi multidimensionale. A tale scopo SIHTA & promotrice
di Gruppi di Lavoro, percorsi formativi, e eventi pubblici finalizzati a
diffondere questo tema, ritenendolo centrale per la vita e la salute di
ogni cittadino, come sottolineato dal titolo del Xl Congresso 2020:
HTA é Salute.

Condividendo la missione e gli obiettivi della Societa Scientifica He-
alth Technology Assessment International (HTAI),la SIHTA si ispira ai
principi del Network Italiano di Health Technology Assessment sta-
biliti nella Carta di Trento del 2006. L'unica societa scientifica che
prevede soci di tipo multidisciplinare, SIHTA include nella propria
governance professionisti provenienti da una pluralita di mondi cul-
turali, scientifici e istituzionali (Societa scientifiche, Istituzioni, Orga-
nizzazioni di cittadini/pazienti e Imprese), interessati a cooperare per
promuovere la diffusione della cultura della HTA unitamente alla sua
crescita metodologica e conoscitiva, attraverso attivita formative, di
confronto scientifico e alla partecipazione a studi e ricerche multicen-
trici nel’lambito del’HTA. Sostenendone lo sviluppo scientifico e cul-
turale, SIHTA promuove la HTA in Italia favorendo la collaborazione
tra istituzioni del Servizio Sanitario Nazionale, Regioni e altre istituzioni
mantenendo vivo e alto il dibattito tra autori e attori di esperienze di
HTA, assumendo un ruolo centrale nella rete.informativa del settore
e, con il Convegno nazionale annuale; offrendo un momento di ana-
lisi-e riflessione-sullo stato dell’arte dei-processi-di HTA in-ltalia e sulle
linee guida inerenti la disciplina.
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Dopo il lungo lockdown che ci ha tutti bloccati e forzatamente
portati a concentrarci sul’emergenza in atto, il Direttivo di
SIHTA ha ritenuto importante riallacciare le fila del discorso
lasciato in sospeso lo scorso ottobre a Milano, al termine del
Xl Congresso €, ovwviamente, aggiornare obiettivi e tematiche
principali del congresso annuale. In primo luogo abbiamo voluto
confermare il Convegno 2020 nella settimana originariamente
prevista, sebbene in una modalita nuova, indotta dall’epidemia
Covid-19 e orientata ad una corretta logica prudenziale. Cosi il
XllI Congresso SIHTA 2020 si svolgera in modalita online e
coprira I'intera settimana dal 26 al 30 Ottobre con un ricco
programma di sessioni plenarie al mattino e sessioni di
approfondimento nel pomeriggio, confermando il principio
ispiratore del Congresso HTA & Salute, ovvero che pratiche
diffuse ed organizzate di Health Technology Assessment
migliorano sia la salute dei pazienti sia le scelte di allocazione
delle risorse dello Stato, trasformandosi in benefici per i cittadini.
Cosi, I'asse portante del Congresso sara il tema della HTA
declinata nei vari aspetti da quelli emergenziali a quelli strutturali
per contribuire alla policy nazionale con proposte organiche e
operative per una nuova visione del Sistema Sanitario Nazionale
in cui la valutazione delle Tecnologie Sanitarie, i metodi ad essa
correlati e il principio della decisione informata a tutti i livelli siano
assi portanti della gestione delle tecnologie sanitarie.
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Il programma scientifico sara strutturato in sessioni ple-
narie che si terranno al mattino e sessioni pomeridiane
con approfondimenti tematici, seminari organizzati in
partnership con alcune societa scientifiche e workshop
a cura delle aziende.

Apriremo il nostro Congresso con una riflessione sul particolare mo-
mento storico di emergenza nazionale con la sessione plenaria CO-
VID-19: cosa abbiamo imparato. | Sistemi Sanitari Mondiali, nazio-
nali, regionali sono stati sottoposti ad uno ‘stress test’ eccezionale,
che ne ha messo a dura prova tenuta e fondamenta stesse. Seb-
bene la prova sia stata dura, questa non ha portato alla rottura del
Sistema, ma ne ha senz’altro evidenziato criticita e i punti di forza,
che analizzati possono divenire opportunita per un riassestamento
e riposizionamento del tema salute nelle politiche nazionali e in par-
ticolare la riconsiderazione del ruolo-strategico delle tecnologie per
la salute. In questi mesi, durante un’emergenza epidemica mondiale
senza precedenti-e che richiedeva risposte € raccomandazioni ur-
genti abbiamo- osservato emergere la difficolta di prendere decisioni
applicando con-rigore i criteri-scientifici, .ma al contempo tenendo
conto di-aspetti di sistema (economici, sociali...). La sessione vuole
fare tesoro della lezione impartita dalla epidemia di COVID-19 per
migliorare la capacita di fare salute con I'HTA a supporto delle Istitu-
zioni, dei professionisti, dei cittadini.

Un secondo tema, reso estremamente attuale dal’emergenza sani-



taria che ha colpito il Nostro Paese ¢ la assoluta necessita di dotarsi
di tecnologie sanitarie e di programmi sanitari che possano avere
benefici sull'intero ciclo economico, contribuendo cosi alla crescita
economica del Paese.

La sessione Tecnologia Sanitaria come investimento per il Paese:
siamo pronti al cambio di paradigma? si pone I'obiettivo di stimo-
lare la riflessione e la discussione sul concetto di Sanita come Inve-
stimento, con I'ambizione di presentare metodi e strumenti per una
valutazione dell’impatto che le scelte in sanita possono avere anche
in termini economici. Lltalia pud considerarsi pronta a una logica di
allocazione delle risorse nelle tecnologie sanitarie basata su modelli
economici? L'esperienza del Covid-19 ha dimostrato, inoltre, come
le attivita di tutela della salute pubblica siano sempre accompagnate
da effetti in ambito sociale e previdenziale. | costi indiretti, sempre pre-
senti in qualsivoglia processo di prevenzione e cura, sono in questo
caso amplificati dalla magnitudo delle azioni intraprese, riguardanti I'in-
tera popolazione Italiana. La sessione ha quindi lo scopo di discutere
ed approfondire il tema delle tecnologie sanitarie, della loro valutazione
€ la misurazione dei costi indiretti dell’assistenza sanitaria per il supe-
ramento del sistema di silos budgeting e la realizzazione di una valo-
rizzazione globale delle tecnologie.

La terza sessione, intitolata Accountability tra governance e comu-
nicazione, affrontera un tema importante per i processi-di governo,
ovvero il complesso intreccio tra assunzione di-responsabilita per
azioni, prodotti, decisioni e politiche e I’obbligo di riferire, spiegare




ed essere responsabile per le conseguenze che ne derivano. Fare
governance sanitaria oggi € quindi un complesso processo di tra-
sferimento della conoscenza scientifica, delle esigenze delle diverse
comunita e dei diversi obiettivi sociali ed economici in atti di indirizzo,
in scelte operative in un delicato equilibrio tra costi e benefici. In tut-
to questo la comunicazione € uno degli snodi importanti di questo
processo di sintesi perché non & semplice trasferire la conoscenza
scientifica al decisore € non & semplice condividere con i cittadini
il perché e il come delle decisioni, né &€ semplice regolare i flussi
di informazione indipendenti. La sessione fara leva sul contributo di
esperti e professionisti per compendiare la visione teorica con le re-
alta applicative di governo.

Con la quarta sessione Quale Servizio Sanitario per il futuro? il Con-
gresso, partendo dall’analisi dei fatti, delle criticita e dei punti di forza
vuole portare sul tavolo proposte e soluzioni, per il rafforzamento di
un sistema sanitario universalistico a cui tutti noi crediamo. Il Direttivo
di SIHTA ritiene, infatti, opportuno fare una riflessione strutturata sul
tema del Servizio sanitario nazionale del futuro per offrire spunti ai
decisori politici nazionali e regionali in vista di una possibile riforma,
anche alla luce delle difficolta sorte negli ultimi mesi. Un Servizio sa-
nitario nazionale, basato su sanita regionali, dovra essere in grado
di realizzare modelli organizzativi centrali, regionali e locali efficaci,
equi e sostenibili nonché di.costruire una nuova cultura per politici,
tecnici, cittadini che-sviluppi tutte le.competenze utili a gestire i sot-
to-sistemi complessi.ehe costitliscono il Senvizio-stesso. || modello
a tendere deve promuovere.un miuovo.rapporto-tra-il:Servizio sani-
tario nazionale € i.cittadini<pazienti nella-logica-dell’assistenza inte-
grata promossa dall’‘Organizzazione. Mondiale-della:Sanita;, facendo
leva‘sull’auspicabile accresciuta consapevolezza-dell'importanza del
SSN-come presidio di tutela“sociale, che ponga sullo-stesso-piano il
diritto-alla-tutela.della salute-€ la_responsabilita di ciascuno al-buen
uso.dellerisorse disponibili.

Sara; infine; affrontato il tema della necessitache un Paese avanzato



come ['ltalia si possa, finalmente, dotare di un’Agenzia Nazionale di
HTA che abbia la peculiarita di raccordo con i livelli della valutazione
regionale e ospedaliera e che possa affrontare tutte le tecnologie
innovative con un metodo condiviso e robusto. Tale metodo potreb-
be essere altresi declinato in un meccanismo, sempre autorevole e
trasparente, ma veloce affinché si possano fornire indicazioni alla co-
munita professionale ed al decisore politico in sintonia col carattere
di urgenza che certi fenomeni richiedono per la fruibilita della risposta
ai pazienti, ai professionisti, alle imprese ed ai cittadini. Nella Tavola
rotonda Agenzia Nazionale HTA: la proposta SIHTA i principali sta-
keholder di sistema (Ministero della Salute, Conferenza Stato Regioni,
Impresa, Societa scientifiche) saranno chiamati a confrontarsi e analiz-
zare contenuti e applicabilita della proposta avanzata da SIHTA.

Con il Congresso HTA & salute desideriamo quindi dimostrare, an-
cora una volta, come si possa rendere sostenibile il Sistema Sanita-
rio Nazionale e garantire un approccio etico alla salute della persona,
raccogliendo I'orientamento dellOMS che gia nel 2014 sottolineava
I'importanza fondamentale del’HTA quale principale strumento in gra-
do di assicurare la sostenibilita del SSN ad accesso universale solida-
fristico. E il bene pill grande che abbiamo e la sua salvaguardia & una
responsabilita di tutti. Partecipare a SIHTA 2020 € anche un modo di
prendersi tale responsabilita. Vi aspettiamo percio dal 26 al 30 ottobre
per questa nuova e affascinante Virtual Congress Experience.
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Lunedi 26 Ottobre 2020

Ore 10.15-11.00

APERTURA DEI LAVORI
Pietro Derrico, Antonio Gaudioso, Ihaki Gutierrez-lbarluzea
Massimo Scaccabarozzi, Sandra Zampa

Ore 11.00 - 13.00 [xE=NVS{VN

Covid-19: cosa abbiamo imparato

Moderatori: Matteo Ritrovato | Giandomenico Nollo

® | nostri limitinella scienza: barriere o opportunita? Lucio Rossi

® |e tecnologie essenziali- Francesco Ribolzi

® |a piu potente tecnologia: I'organizzazione e i suoi risvolti Marco Trivelli
* |’etica imperfetta tra risorse limitate e decisioni in urgenza Dario Sacchini
Ospiti-internazionali: Adriana Velazquez Berumen, Wija Oortwijn nvitats)

Ore17.00.~17.45 BWACEIIRA®IPN 1% sessione

La risposta alla pandemia

Valore predittivo di-mortalita intraospedaliera del National Early Warning Score 2 (NEWS2)
per pazienti coninfezione SARS-CoV-2 nell'ospedale COVID di Rovereto (Trento).
Torti*E,Rigoni MyNollo G,Rizzardo-S, Lenzi L; Delledonne L, Benétollo PR-Guarrera GM, Cozzio S.



Come difendersi dal fumo chirurgico: 'esperienza del’Ospedale Pediatrico Bambino Gesu I.R.C.C.S.
(OPBQG).
Masucci G, Nocchi F, Pietrobon D, Capussotto C, Lembo M, Pane M, Santoro A, Gragnoli S, Derrico P

ST-segment elevation myocardial infarction during COVID-19 outbreak: late presentation and high
mortality rate.
Varbella F, Minniti D, Quadlri G, Tomassini F, Rolfo C, Franzé A, Cerrato E, Alesina M, Lovato E, Boraso F.

Organizzazione e sviluppo di un modello drive-through per I'esecuzione di tamponi in risposta alla
Pandemia di COVID-19: I'esperienza di un’Azienda Sanitaria Locale piemontese.
Pompili E, Catozzi D, Cigliano F; Dalmasso M, Pasqualini O, Amprino V, Castella A, Gallone A, Greco G, Audisio L, Procopio E, Minniti D, Boraso F.

Ore 18.00 - 18.30
La risposta alla pandemia

La sanificazione e il riutilizzo dei guanti monouso: valutazione di fattibilita e sicurezza di una pratica
potenzialmente necessaria in un contesto emergenziale.

Tibaldo C, Malesani F; Renata L, Castelli |, Benettollo PP, Tessarolo F; Fambri L, Benedetti L, Nollo G.

La formazione all’'utilizzo delle apparecchiature biomediche in tempo di pandemia: da criticita ad
opportunita di miglioramento.

Nocchi F;, Pietrobon D, Masucci G, De Santis S, Capussotto C, Ritrovato M, Tiozzo E, De Santis M, Timpani S, Gawronski O, Roberti M, Derrico P
L’aderenza al trattamento nelle terapie croniche durante 'emergenza Covid-19: il progetto «fail-to-refill».
Degli Esposti L, Ghigi A, Nappi C, Paoli D, Perrone V.

Vantaggi economici legati al superamento dell’estemporaneita dei colliri rinforzati in un contesto di
emergenza sanitaria nazionale (Covid-19).
Toma DI, Barila DA, Bianco A, Chiappetta R, Cattel F.

Martedi 27 Ottobre 2020

Ore 11.00 - 13.00 PLENARIA

Tecnologia Sanitaria come investimento per
il Paese: siamo pronti al cambio di paradigma?

Moderatori: Irene Colangelo | Andrea Messori

e Sanita come investimento: impatto sociale, previdenziale e fiscale
Americo Cicchetti, Francesco Saverio Mennini

Intervengono: Pierpaolo Sileri, Elena Lorenzini, Andrea Urbani,
Massimiliano Boggetti

Ore 15.00 - 16:00 J@l\YISzi|BIF\NVN

Covidiagnostix: progetto di HTA sulle metodiche
diagnostiche

Moderatori: Giuseppe Banfi | Pietro Derrico
Intervengono: Matteo Ritrovato, Giovanni Palladini, Gaetano Guglielmi

Ore16.00 -.16:45-Q[Cl3{ I3 [0l=8-CBIM
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Ore 17.00 - 17.45

Telemedicina/informatica al servizio della medicina

HTA di App Medicali per patologie diabetologiche in pediatria

Andellini M, Bassanelli E, Schiaffini R, Faggiano FC, Derrico P, Ritrovato M

Utilizzo di piattaforme comuni e non proprietarie per implementare rapidamente servizi di telemedicina
per la cura e assistenza ai pazienti nell’era COVID

Ferrara FM

Il data linkage tra flussi amministrativi e clinici per I'identificazione dei pazienti affetti da leucemia
mieloide cronica, mieloma multiplo e sindrome mielodisplastica: il progetto “Prihta-ematologia

Degli Esposti L, Andretta M, Perrone V, Becchetti AG, Bovo C, Giobelli L, Greco C, Pizzolo G, Poggiani C, Sangiorgi D, Tanasi |, Krampera M
Health Technology Assessment e Telemedicina: la pandemia da COVID-19 come acceleratore di processo?
Gualano MR, Pompili E, Catozzi D, Siliquini R

Ore 17.45 - 18.00

Modelli organizzativi

Aderenza alla terapia nei pazienti con encefalopatia epatica conclamata: un’analisi sui dati “real life”
della Regione Marche.

Sciattella P, Mennini FS, Marcellusi A, Toraldo B, Koch M.

Il paziente con sepsi: studio retrospettivo di valutazione degli esiti clinici durante otto anni di attivita in un
reparto di Medicina Interna in presenza-o-meno di Una organizzazione assistenziale per intensita di cura.
Perina L, Rigoni, Dorigoni, Nollo G, Spagnolli W.

Una Check List per la produzione e la revisione di-un-PDTA: risultati di-una valutazione HTA.
Ceccarelli G, Nunnari P, Bellavia G; Ferrario L, Foglia E.

Insufficienza respiratoria-acuta trattata con NIV (Non-invasive ventilation) in.una area ad Alta Intensita di
cura della Medicina Interna: valutazione degli esiti-clinici dei casi trattati.dal- 2014-al 2018.
Di Nucci M, Rigoni M, Peterlana, Nollo G;*Spagnolli W,

Mercoledi-28 Ottobre 2020
Oré 11:00-13:00° PRSI :T

Accountability tra governance e comunicazione

Moderatori: Ottavio Davini | Francesca Patarnello



o |l conflitto tra necessaria rapidita e scarsita delle prove Flego Gaddo
e La comunicazione multidirezionale: decisori vs scienziati Paolo Vineis

e Lacomunicazione multidirezionale: decisori vs cittadini Mariapia Garavaglia

e Con che strumenti, anche etici, si trova il punto di equilibrio tra salute
e economia”? Giovanni Boniolo

Ore 15.00 - 15:45 RWel3{{Ciz(0] 8 ROCHE

Ore 16.00 - 16:45 RW[el3{{¢Iz(0]ci TAKEDA

Ore 17.00 - 17.45 BWACEYIRA®IIN 52 sessione

Report HTA ed ecosistema HTA

Rapid Report HTA Sistema di riparazione transcatetere della valvola mitrale.

Romeo MR, Landini L, Berti S, Baroni M, Biagini S.

Hta degli emogasanalizzatori.

Faggiano FC, Pireddu M, De Vivo L, Nacca A, Andellini M, Bassanelli E, Porzio O, Derrico P, Ritrovato M.

Application of hta methodology to assess the Transcatheter Aortic Valve Implantation (TAVI)

for the management of patients affected by severe symptomatic aortic valve stenosis.
Rumi F, Orsini F, Fiore A, Cicchetti A.

La chirurgia robotica per I'impianto di protesi d’anca, monocompartimentali e totali di ginocchio.
Rivoiro C, Bellelli S, Scelfo B, Romano V.

Ore 18.00 - 18.30 BWACEIRIA®INN 6° sessione

Report HTA ed ecosistema HTA

Una proposta di value framework per le terapie onco-ematologiche.

Cicchetti A, Di Bidino R, Xoxi E, Filippo R, Michele B, Roberta L, Alessandra P, Luccarini I, Brigido A.

Istituzione della Rete Pugliese HTA (RePuHTA).

Graps EA, Bavaro V| Bonifazi F; Cangialosi F, Chetta G, Giuliani R, Mastrandrea G, Notarangelo.R-Gorgoni-G.

Cost of iliness della malattia meningococcica in ltalia e cost-consequence della strategia di vaccinazione
multi-coorte con il vaccino quadrivalente coniugato ACWY.

Mennini FS, Marcellusi A, Bini C, Boccalini S, Panatto D.

ll-modello-di-governance delle tecnologie biomediche proposto-dalla-Regione Campania:
Lombardi-A; Schettino-C;RICCio L, Hiario M,
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Giovedi 29 Ottobre 2020
Ore 11.00 - 13.00 RSN

Quale Servizio Sanitario per il futuro?

Moderatori: Carlo Favaretti | Francesco Saverio Mennini

® |o scenario € la sua evoluzione Walter Ricciardi

® Quale assetto istituzionale tra Stato e Regioni? Renato Balduzzi

® | sistemi organizzativi e operativi Americo Cicchetti

® Per una nuova- cultura: costruire le competenze necessarie Silvio Brusaferro

Ore 16.00 - 16:45 RUUCIRINCIz[O): MSD

Ore 17.00 - 17:45 QU eIRiCIz[0):8 BOSTON

Ore 15.00 - 16:00 Jg@)\Y/I=3IBIVAV\V:N

Linee guida e HTA: un connubio da consolidare
nell’ordinarieta e nell’emergenza

Moderatori: Giandomenico Nollo | Chiara Dewaure

® || Sistema Nazionale Linee Guida e il ruolo-delle societa scientifiche
Emanuele Torri

® Come utilizzare I'HTA nell’'ambito. dell’applicazione del metodo GRADE e
dell’Evidence to Decision Framework Marta Rigoni

® Usarele linee guida € I'HTA nella pratica corrente: best practice e nuove sfide
Enrico Di Rosa



Venerdi 30 Ottobre 2020

Ore 11.00 - 13.30 HES\IVAN Tavola rotonda con i rappresentanti Istituzionali

Agenzia Nazionale HTA:
proposta SIHTA e prospettive istituzionali

Moderatori: Pietro Derrico | Giuseppe Ruocco

® |a Risposta degli stakeholder, sintesi dei risultati HPF
del 14-15 Settembre 2020 Americo Cicchetti

Intervengono: Achille lachino, Domenico Mantoan, Nicola Magrini, Marco
Marchetti, Franco Vimercati.
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