


AME:	chi	siamo,	dove	siamo	giun4	e	dove	è	
necessario	andare	

•  Valutazione	delle	aspe/a0ve	dei	soci	
		

•  Corso	Giovani	–	Bari	2016	
•  	31	schede	su	70	partecipan4	
•  Possibilità	di	richieste	mul4ple		

•  Segnalate	in	media		4	necessità		
(range	da	1	a	7)	



AME:	chi	siamo,	dove	siamo	giun4	e	dove	è	
necessario	andare	

•  Richiesta	più	frequente	(circa	66%)		
Formazione	Clinica	

a)	Congressi	nazionali	e	convegni	periferici	

b)	Elevata	interaMvità	

c)	Sessioni	di	pra4ca	clinica	

d)	Sessioni	a	piccoli	gruppi	

e)	Aggiornamen4	su	nuovi	farmaci		e/o	tecniche	

f)	Cos4	accessibili	degli	even4		

g)	Disponibilità	delle	diaposi4ve	online	

	



AME:	chi	siamo,	dove	siamo	giun4	e	dove	è	
necessario	andare	

•  Richieste	abbastanza	frequen7	(33%)		
•  Produzione,	discussione	e	diffusione	delle	
linee	guida	sulle	patologie	più	diffuse	e/o	
difficili	da	ges4re	

•  Definizione	di	elenco	di	esper4	e/o	centri	
clinici	di	riferimento/eccellenza	per	la	
condivisione	di	problema4che	cliniche	di	
par4colare	difficoltà	ges4onale	

	



AME:	chi	siamo,	dove	siamo	giun4	e	dove	è	
necessario	andare	

•  Altre	richieste		(<10%)	
•  Aggiornamento	su	problema4che	
amministra4ve/piani	terapeu4ci/esenzioni	

•  Organizzazione	e	partecipazione	a	trial	clinici	
•  Sostegno	ai	soci	più	giovani	mediante	la	
riduzione	dei	cos4	delle	inizia4ve	

•  Opportunità	di	lavoro	e	borse	di	studio	
•  Corsi	di	ecografia	4roidea		
	



AME:	chi	siamo,	dove	siamo	giun4	e	dove	è	
necessario	andare	

•  Richieste		episodiche	(6%)	
•  Tutela	dei	pazien4	e	rappor4	con	le	
associazioni	specifiche	

•  Rappor4	chiari	con	l’industria	farmaceu4ca	
per	formazione	indipendente	

•  Cercare	di	uniformare	le	opportunità	
terapeu4che	sul	territorio	nazionale	

•  Migliorare	endowiki	
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“Nature	2011”	





La	Repubblica		
14	Marzo	2016	



Medicina, uno studio su tre 
 smentito da altre ricerche 

•     Uno studio pubblicato sul Jama dal Prof J. 
Ioannidis, dimostra che almeno un terzo delle 
ricerche, su terapie farmacologiche e non, viene 
successivamente smentito. 

•     L’analisi ha preso in esame 45 studi pubblicati 
fra il 1990 ed il 2003 su tre prestigiose riviste 
(Lancet, Jama, NEJM). 

•      Lavori successivi hanno ribaltato i risultati di 7 
studi e ridimensionato il risultato di altri 7 

Adriana Bazzi - Corriere della Sera: pp 18 
Venerdì 15 Luglio 2005 

 



Bugie e smentite,  
crolla il mago delle cellule 

   Il 21 dicembre Roh Sung-II, collaboratore del 
noto ricercatore coreano Prof. Hwang-Suk, ha 
rivelato alla stampa che il Prof gli ha confidato di 
aver falsificato  i risultati di una ricerca 
importantissima pubblicata su Science nel 
Giugno 2005. 

    I risultati prospettavano un futuro ottimistico 
nella cura del parkinson, delle lesioni del midollo 
spinale, del diabete, patologie della pelle ……. 

Lorenzo Cremonesi - Corriere della Sera: pp 23 
Sabato 17 Dicembre 2005 

 



Bugie e smentite,  
crolla il mago delle cellule 

•   Hwang-Suk aveva rivelato che : “ almeno 9 /11 
cellule staminali prodotte sono false e non è 
chiara la provenienza delle altre 2. Alcune foto 
delle cellule pubblicate su Science non sono 
corrette e si riferiscono ad altri tipi di cellule” 

•     Per questo motivo il Hwang-Suk ha chiesto alla 
direzione di Science la possibilità di ritirare 
l’articolo. 

Lorenzo Cremonesi - Corriere della Sera: pp 23 
Sabato 17 Dicembre 2005 

 



“Ho creato choc e delusione” 
se ne va il mago delle staminali 

    Il Prof Hwang-Suk ha annunciato ieri in 
conferenza stampa: “ Mi dimetto da professore 
dell’Università Nazionale di Seul per scusarmi di 
aver creato tanto choc e delusione….vorrei però 
ripetere che la tecnologia studiata per creare le 
cellule staminali su misura è sud-coreana” 

 
    Bastano le scuse ai malati di Parkinson, 

diabete etcc dopo la illusione estiva? 

Lorenzo Cremonesi - Corriere della Sera: pp 26 
Sabato 24 Dicembre 2005 
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•  “Simulations show that for most study designs 
and settings, it is more likely for a research 
claim to be false than true.” 

•  “Moreover, for many current scientific fields, 
claimed research findings may often be 
simply accurate measures of the prevailing 
bias”  

Why Most Published Research Findings Are False 
J. P. A. IoannidisPLoS Med.  2005 Aug;2(8):e124. Epub 2005 Aug 30.  



Why Most Published Research Findings Are False 
J. P. A. IoannidisPLoS Med.  2005 Aug;2(8):e124. Epub 2005 Aug 30.  

•  “Research is not most appropriately 
represented and summarized by p-values, but, 
unfortunately, there is a widespread notion that 
medical research articles should be interpreted 
based only on p-values.” 

•   Research findings are defined here as any 
relationship reaching formal statistical 
significance, e.g., effective interventions, 
informative predictors, risk factors, or 
associations.  

•  “Negative” research is also very useful. 
“Negative” is actually a misnomer, and the 
misinterpretation is widespread.  
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La	Formazione	AME	
	

•  Congresso	Nazionale		(>	200	relatori)	
•  Uptodate	Diabete	
•  Macroregionale	

•  Corso	Giovani	(→	Corso	Formazione	AME)	

•  Uptodate	Tiroide	
•  Uptodate	Neuroendocrini	(biennale)	
•  Uptodate	pra4ca	sull’osteoporosi	(biennale)	







Formazione	a	distanza	
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11	Marzo	2016		-		Reggio	Emilia	

	

Ecografista	della	Patologia	
	Endocrina	del	Collo	(EPEC)	

	
Significato	e	Percorso	della	

Cer0ficazione	
 

Rinaldo Guglielmi 
UOC  di Endocrinologia e Malattie Metaboliche 
Ospedale Regina Apostolorum, Albano, Roma 







Cos0	EPEC	







Strumen0/Abilità			
necessarie	per	il	Futuro	

•  La	ges4one	del	gruppo		
•  L’organizzazione	di	un	evento	forma4vo	

•  L’analisi	cri4ca	della	leaeratura	scien4fica	
•  La	comunicazione	nella	formazione	

•  Valutazione	dei	Bisogni	e	Difesa	della	
Specialità	

•  L’organizzazione	e	la	partecipazione	a	trial	
•  I	rappor0	con	le	is0tuzioni	
•  I	rappor0	con	le	aziende	

	



Grazie per l’attenzione 
 




