
RIABILITAZIONE 

CARDIOVASCOLARE:

SNODO CRUCIALE PER LA 

PREVENZIONE SECONDARIA E 

STRUMENTO DI RIDUZIONE DEL 

RISCHIO RESIDUO

LA CARDIOLOGIA RIABILITATIVA INCONTRA LA MEDICINA 

GENERALE:

AGIRE INSIEME PER RIDURRE IL RISCHIO CARDIOVASCOLARE



RAZIONALE

Le patologie cardiovascolari sono la prima causa di mortalità e morbilità in Italia, impattando
significativamente su qualità di vita e costi sociali/sanitari.

La Cardiologia Riabilitativa costituisce un intervento altamente costo-efficace per ridurre il rischio
cardiovascolare della popolazione, soprattutto di coloro che vanno incontro a un evento.

Il Medico di Medicina Generale è un interlocutore importante della struttura di Cardiologia Riabilitativa, al
quale viene riferito il paziente al termine del percorso degenziale o ambulatoriale con opportune
raccomandazioni per la prosecuzione della gestione farmacologica e dello stile di vita del paziente.



LA CARDIOLOGIA RIABILITATIVA COME BRANCA SPECIFICA DELLA 

CARDIOLOGIA



LA CARDIOLOGIA RIABILITATIVA

1.0 - “esercizio-centrica”: focus su esercizio fisico

2.0 – “multidisciplinare”: include al suo interno le attività di
stratificazione prognostica, stabilizzazione clinica e ottimizzazione
della terapia

3.0 – “adattata alla moderna epidemiologia della popolazione riferita” :
soggetti anziani, fragili e ad elevata comorbilità e disabilità. In
questa evoluzione il ruolo della prevenzione cardiovascolare
secondaria è divenuto progressivamente più importante, portando
in molti ambiti a parlare di “Cardiologia Riabilitativa e Preventiva”.



PAZIENTI RIFERITI E COMPONENTI INTERVENTO



PROVE DI EFFICACIA E GRADO RACCOMANDAZIONI



ITACARE-P COME ASSOCIAZIONE SCIENTIFICA DI RIFERIMENTO DEL TEAM DI 

CARDIOLOGIA RIABILITATIVA E DEL NETWORK NAZIONALE DI CENTRI



ITACARE-P COME ASSOCIAZIONE SCIENTIFICA DI RIFERIMENTO 

DEL TEAM DI CARDIOLOGIA RIABILITATIVA E DEL NETWORK 

NAZIONALE DI CENTRI



IL MEDICO DI MEDICINA GENERALE COME IMPORTANTE 

STAKEHOLDER DELLA CARDIOLOGIA RIABILITATIVA
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Referral

Transition

Selezione del paziente cardiopatico cronico a 
domicilio per percorso riabilitativo

Continuità delle cure dopo percorso riabilitativo
Ottimizzazione terapeutica

Mantenimento aderenza a terapie e stile di vita
Prosecuzione esercizio fisico strutturato

Follow-up specialistico cardiologico
Gestione instabilizzazioni



IL PROGETTO ITACARE-P «LA CARDIOLOGIA RIABILITATIVA 

INCONTRA LA MEDICINA GENERALE»

• 20 Centri di Cardiologia Riabilitativa della rete nazionale ITACARE-P «aprono le porte» ai Medici
di Medicina Generale del territorio locale

• Un momento di incontro per presentare la Cardiologia Riabilitativa come opportunità di cura del
paziente e le attività del Centro stesso

• Un’occasione per conoscersi meglio e strutturare percorsi

• Sul sito www.itacarep.it sarà disponibile un book con i momenti salienti dell’incontro


