
 
 

Scheda d’iscrizione 
 

PERCORSI DI TO NELLE GCA - 28 ottobre 2011 
 

IL SOTTOSCRITTO NOME …………………………………………………………. 

COGNOME ………………………………………………………………….………………. 

NATO A …………………………………………………… IL ……………………………. 

PROFESSIONE ……………………………………………………………………………. 

SPECIALIZZAZIONE ………………………………………………………….………. 

INDIRIZZO (VIA/P.ZZA) …………………………………………………….……… 

CITTÁ ………………………………………….…………… CAP…………………………… 

TEL ……………………………………………………………………………………………… 

FAX ……………………………………………………………………….……………………. 

E-MAIL ………………………………………………………………………………………… 

CELL .……………………………………………………………….…….…………………… 

COD. FISCALE ……………………………………………………………………………. 

Ai fini ECM dichiara di essere un lavoratore: 

       DIPENDENTE (ente di appartenenza:…………………..………………...…..……)  

       CONVENZIONATO      

       LIBERO PROFESSIONISTA 

ALLEGA COPIA BONIFICO BANCARIO DEL VALORE DI: € ………………… 
EFFETTUATO A FAVORE DI “ISTITUTO DI RIABILITAZIONE  
S.STEFANO”, BANCA DELLE MARCHE - AGENZIA DI PORTO POTENZA 
PICENA, COORDINATE BANCARIE IBAN IT54Z0605569122 
000000003975 CAUSALE: “PERCORSI DI TO NELLE CGA”  
 

CHIEDE CHE LA FATTURA SIA INTESTATA E SPEDITA A:   
 
NOMINATIVO ………………………………………………………………………………………………………………… 

COD. FISCALE/P.IVA  ..………………………………….……………………………………………………………. 

INDIRIZZO …………………………………………………………………………………………………….……………… 

Il/la sottoscritto/a è a conoscenza che, ai sensi dell’art. 26 della legge 15/68, le 
dichiarazioni mendaci, la falsità negli atti e l’uso di atti falsi sono puniti ai sensi del 
codice penale e delle leggi speciali. Inoltre ai sensi del D.Lgs 196/2003 e con 
riferimento ai dati conferiti 

□ ACCONSENTO      □ NON ACCONSENTO 
il loro trattamento anche con strumenti informatici nell’ambito del procedimento per 
il quale la presente dichiarazione viene resa, esprimendo formale consenso 
all’inserimento dei dati stessi nella mailing list del CFP per ricevere materiale 
informativo/divulgativo su futuri eventi/iniziative. 
Dichiaro di essere stato informato che il Titolare del Trattamento è Istituto di 
Riabilitazione Santo Stefano s.r.l., e che tutti i dati saranno trattati nel rispetto della 
citata normativa e che potrò in futuro esercitare tutti i diritti di cui all’art. 7 del D.Lgs 
196/2003. Dichiaro infine di essere consapevole che la mancata autorizzazione  al 
trattamento dei dati comporterà l’impossibilità alla partecipazione al presente 
evento formativo. 
 
DATA ……………………………… FIRMA …………………………….………………………………… 

 
 
A chi è rivolto 
Il convegno è rivolto a: Medici, Psicologi, Infermieri, 
Terapisti Occupazionali, Fisioterapisti, Logopedisti ed  
Educatori Professionali. 
E’ stato richiesto l’accreditamento ECM.  
 
Segreteria Scientifica 
Antonio De Tanti, Centro Cardinal Ferrari – Fontanellato 
(PR)  
Daniela Tulli, Istituto di Riabilitazione S.Stefano – Porto 
Potenza Picena (MC) 
 

Iscrizione 
Il convegno è aperto ad un numero massimo di 150 
partecipanti. 
La partecipazione al convegno è subordinata 
all’iscrizione e al versamento della quota di 96,00 euro 
(IVA inclusa).  
La quota d’iscrizione comprende: partecipazione a 
sessioni scientifiche, volume “Trauma cranico e 
terapia occupazionale” autori D. Saviola e A. De Tanti, 
colazione di lavoro, coffee break pomeridiano e attestato 
di partecipazione.  
La domanda d’iscrizione da redigere su apposito modulo 
dovrà pervenire entro il 20 ottobre 2011 alla Segreteria 
Organizzativa.  
Prima di effettuare il versamento accertarsi che ci 
siano posti disponibili. 
Il rilascio dei crediti sarà subordinato al raggiungimento 
di almeno 3 iscrizioni per professione. 
(In caso di rinuncia alla partecipazione: 
- entro e non oltre il 21°giorno dalla data di inizio del corso, si avrà 
diritto al rimborso dell’intera somma versata;  
- dal 21° e non oltre il 5°, si avrà diritto al rimborso del 50% della 
quota versata;  
- dal 5° giorno in poi, non si avrà diritto ad alcun rimborso) 
 
E’ stato richiesto il patrocinio della SIMFER 
 
Come arrivare 
In treno: è possibile fermarsi alle stazioni di Civitanova 
Marche o Porto Recanati e proseguire con Pullman di 
linea fino a Porto Potenza Picena. 
In auto: autostrada A14 (Bologna-Taranto), uscita al 
casello Civitanova Marche (per chi proviene da sud) o 
Porto Recanati - Loreto (per chi proviene da nord) e 
proseguire sulla SS16 per Porto Potenza Picena.  
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Convegno 

     Maria Pia Chiesi – L’isola che non c’è 



 
 

 

RELATORI E MODERATORI 
 

RReellaattoorrii  ee  MMooddeerraattoorrii  SS..SStteeffaannoo  ––  PPoorrttoo  PPootteennzzaa  PPiicceennaa  
Stefano Bedeschi, Logopedista 

Paola Bovari, Terapista Occupazionale 

Rita Meschini, Musicoterapeuta 
Paolo Serafini, Direttore di struttura 

Laura Ravizza, Terapista Occupazionale 

Daniela Tulli, Fisiatra 
 

RReellaattoorrii  ee  MMooddeerraattoorrii  SS..SStteeffaannoo  ––  FFoonnttaanneellllaattoo  
Sara Bosetti, Terapista Occupazionale 

Alberto Cavagni, Educatore 

Sabina Cavatorta, Neurologa 

Rita Comberiati, Coordinatore Infermieristico 

Katia Cristella, Fisioterapista 

Katia De Gaetano, Psicologa 

Antonio De Tanti, Fisiatra 
Rosaria Frisina, Giornalista 
Simona Lombardi, Responsabile Marketing e Comunicazione 
Gerardo Malangone, Responsabile Ausilioteca 

Matteo Corati, Maestro d’arte 

Carolina Malchiodi, Fisioterapista 

Silvano Pirovano, Fisioterapista – Responsabile Laboratorio 

Ortesi – Villa Beretta-Ospedale Valduce – Costamasnaga 

Elisa Quintavalla, Fisiotarepista 

Donatella Saviola, Neurologo 
Anna Spotti, Fisioterapista 
 

RReellaattoorrii  ee  MMooddeerraattoorrii  SS..SStteeffaannoo  ––  AAnnccoonnaa  
Lorena Catena, Neurologa 
Antonello Morgantini, Fisiatra 

 

 

  
 
 

PROGRAMMA 
 

8.30 Registrazione partecipanti 
 

Sessione mattutina 
                Moderatori: D. Tulli, A. De Tanti 

9.15 Saluti delle Autorità 
9.40 Apertura dei lavori (A. De Tanti) 

10.00 L'esperienza in terapia occupazionale a Porto 
Potenza Picena (P. Bovari, L. Ravizza) 

10.20 Le ADL primarie  in fase precoce  
(E. Quintavalla, R. Comberiati) 

10.35 Musicoterapia: la comunicazione sonoro-
musicale nella riabilitazione di persone con gravi 
cerebrolesioni acquisite (R. Meschini) 

10.50 Un esempio di laboratorio tematico: percorso 
cucina (S. Bosetti) 

11.05 Preparazione teatrale e laboratorio di 
scenografia (M. Corati) 

11.20 Percorso orto-giardino (A. Cavagni, D. Saviola) 
11.35 Filmato “Teatro S. Vitale: spettacolo teatrale con 

partecipazione dei pazienti in collaborazione con 
gli attori dell’associazione “Progetti&Teatro” di 
Parma 

12.30 Discussione 
13.00 Colazione di lavoro 

 
 
 
 

Sessione pomeridiana 
Moderatori: A. Morgantini, P. Serafini 

13.45 Sessione POSTER* 
14.30 Ruolo dell’Ausilioteca nei percorsi di T.O.        

(G. Malangone) 
14.50 La comunicazione aumentativa alternativa: 

valutazione, prescrizione dell'ausilio ed 
addestramento (L. Ravizza, S. Bedeschi) 

15.05 Ortesi personalizzate in materiale termoplastico 
a supporto del progetto riabilitativo (S. Pirovano, 
K. Cristella) 

15.20 Realtà virtuale (A. De Tanti) 
15.35 Percorsi mobilità: ritorno alla guida dell’auto, 

carrozzina elettrica e bici a tre ruote (D. Saviola) 
15.50 Progetto “Ritorno alla guida” nell’esperienza 

marchigiana (L. Catena) 
16.05 pausa caffè 

 
 
 

16.20 Gestione del denaro e shopping (S. Bosetti,      
K. De Gaetano) 

16.35 Valutazione delle capacità residue per il 
reinserimento socio-lavorativo (S. Cavatorta) 

16.50 Avviamento allo sport al CCF  (A. Spotti,  
C. Malchiodi) 

17.10 In Cammino: le pagine del giornale curate dai 
pazienti (D. Saviola, S. Lombardi, R. Frisina) 

17.25 Discussione 
18.00 Verifica dell’apprendimento e del gradimento 
18.15 Chiusura dei lavori 

 
 

* Istruzioni per invio abstract  
1. Titolo 
2. Elenco degli autori (Nome Cognome) 
3. Affiliazione degli autori 
4. Testo dell’abstract (Max 300 parole) strutturato in:  

a. Introduzione  
b. Materiali e metodi  
c. Risultati  
d. Conclusioni 

 
Gli abstract devono pervenire entro il giorno 7 ottobre 
2011 al seguente indirizzo e-mail:  
segreteriaorganizzativa@centrocardinalferrari.it  
La presentazione degli abstract è subordinata 
all’iscrizione degli autori presenti al convegno. 

 
 

SEGRETERIA ORGANIZZATIVA 
Centro di Formazione Permanente S.Stefano 

Via Rossini, 134 62018 Porto Potenza Picena (MC) 
Tel. 0733881085, 0733881748 fax 0733686881 

e-mail: formazione@sstefano.it 
 

 
Per essere sempre aggiornati su 
eventi e iniziative in programma 

iscriversi gratuitamente alla newsletter del sito 
www.sstefano.it  

 
… e ora siamo presenti anche su Facebook 


