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Razionale
Le cefalee rappresentano una tra le sfide più 
difficili della medicina clinica dei nostri 
giorni. Secondo la “Campagna Mondiale 
dell’Organizzazione Mondiale della Sanità per 
le Cefalee”, denominata Lifting The Burden, non 
sarà possibile ottenere il controllo di questa 
patologia trasversale senza un diretto e 
fattivo coinvolgimento della medicina generale, 
della medicina del territorio. E’ a questo 
livello che insistono la stragrande maggioranza 
delle forme di cefalee, ed una corretta 
formazione dei medici di medicina generale è 
non solo auspicabile ma doverosa. In tale 
ottica deve essere letta la proposta educativa 
insita in questa serie di riunioni, dove al 
modello verticale di trasferimento 
d’informazioni è stato preferito il modello 
trasversale, a maggiore valenza di 
interattività e efficacia formativa. 

La comorbidità nelle cefalee croniche 
rappresenta una dei maggiori ostacoli nella 
riuscita di ogni proposta terapeutica, 
venendone spesso inficiati i risultati dalla 
presenza di forme di ansia/depressione. Una 
visione olistica del trattamento acuto e di 
prevenzione non deve mai venire meno, tenendo 
conto che le comorbidità nell’emicrania sono il 
terreno fertile sul quale la naturale 
progressione verso la cronicizzazione prende 
nutrimento e mette solide, spesso irreversibili 
radici. Parimenti alla prontezza dovuta nel 
trattamento della fase acuta di emicrania, una 
pari prontezza nel riconoscere e trattare in 
fase iniziale aspetti comorbidi all’emicrania, 
quale i disturbi d’ansia e di depressione, può 
aiutare a ridurre la massa negletta di 
cefalalgici cronici, trasmigratori in cerca di 
nuove speranze o peggio fantasmi 
dell’automedicazione incontrollata .    

Relatori
Maria Pia Prudenzano
Clinica Neurologica 1 Università di Bari

Antonio Carolei
Direttore della Clinica Neurologica 
de L’Aquila

Paolo Martelletti
II Facoltà di Medicina, 
Sapienza Università di Roma

Programma
MODULO 1: Maria Pia Prudenzano
09.30-11.00

A. Classificazione, epidemiologia 
ed impatto sociale

B. Clinica e diagnosi differenziale 

MODULO 2: Antonio Carolei 
11.00-13.00

C.  Comorbidità cardiocerebrale 
D. Comorbidità psichiatrica 

MODULO 3: Paolo Martelletti
14.00-16.00

E. Gestione terapeutica acuta 
F. Gestione terapeutica cronica 

16.00-16.45

Verifica apprendimento e Test ECM


