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L’ictus ischemico rappresenta una delle principali cause di mortalità e disabilità 

permanente a livello mondiale, con un impatto rilevante sia sul piano clinico 

che socio-economico. Tra i fattori eziopatogenetici più rilevanti vi è la stenosi 

della carotide, responsabile di una quota significativa di eventi 

cerebrovascolari maggiori. La corretta identificazione e gestione di questa 

condizione costituiscono un passaggio cruciale nella strategia di prevenzione 

primaria e secondaria dell’ictus.

Negli ultimi decenni, la ricerca ha fornito nuove evidenze riguardo l’indicazione 

e le modalità di trattamento della stenosi carotidea, ridefinendo i criteri di 

selezione dei pazienti candidabili a rivascolarizzazione chirurgica o 

endovascolare. Parallelamente, l’ottimizzazione della terapia medica, 

l’evoluzione delle tecniche di imaging e l’introduzione di protocolli di 

prevenzione multidisciplinare hanno ampliato le prospettive di intervento e 

migliorato la prognosi a lungo termine.

L’incontro intende offrire un aggiornamento completo affrontando il ruolo 

della diagnosi precoce e dello screening ecocolordoppler, la stratificazione del 

rischio e l’individuazione dei pazienti a maggior beneficio dal trattamento, 

l’evoluzione delle tecniche chirurgiche ed endovascolari e l’importanza della 

gestione integrata con i medici di medicina generale, neurologi e cardiologi.

Obiettivo dell'incontro è favorire un confronto su percorsi condivisi per una 

gestione personalizzata e basata sulle evidenze della stenosi carotidea, nella 

consapevolezza che la prevenzione dell’ictus inizia da una corretta e 

tempestiva presa in carico della patologia carotidea.
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