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Prot.n"7 ECM /2016

EVENTO FORMATIVO RESIDENZIALE
Gagliano del Capo, 4 = 5 novembre 2016

“IL. BAMBINO DISCINETICO - IL BAMBINO ATASSICO ¥

L'evento formativo “ll bambino discinetico — il bambino atassico”” della durata di 18 ore e
promosso dalla “Provincia della Nativita”, sede operativa di Gagliano del Capo e si svolgera
presso la sede di Castrignano del Capo.

Obiettivo formativo di interesse nazionale: “Contenuti tecnico-professionali (conoscenze e
competenze) specifici di ciascuna professione, specializzazione ed attivita ultraspecialistica”
(18).

Contenuti del corso e scopo dell’azione formativa

L’atassia costituisce un quadro complesso, caratterizzato da molte variabili, conseguente a
diverse e molte eziologie E’ il pii comune segno riscontrabile nelle disfunzioni delle strutture
cerebellari, ma riscontrabile anche in molte altre patologie neurologiche, & pertanto
necessario tener conto di eventuali caratteri progressivi della patologia.

Si connota come un “disordine dell'integrazione nel tempo e nello spazio di schemi di
movimento normali”. Il disturbo atassico & caratterizzato da: alterazioni dell’'equilibrio,
alterazioni della marcia, difficolta nell’'esecuzione dei passaggi posturali, ipotonia, ipostenia,
alterazioni del gesto, disturbi oculomotori, disturbi della parola, disgrafia.

| bambini atassici presentano delle difficolta nell'esecuzione del movimento, nella
coordinazione e nel mantenimento delle posture ad alto baricentro, a causa dei continui
movimenti di aggiustamento che spesso diventano essi stessi elementi di disturbo durante
I'esecuzione del movimento stesso.

Spesso si osserva comorbilita con ritardo intellettivo, ritardo del linguaggio e convulsivita.

Fondamentale, per un corretto inquadramento della forma clinica del paziente in esame e
successivamente per l'elaborazione delle proposte riabilitative, da inserire nel progetto
terapeutico, é il ragionamento sull’analisi dei segni clinici e dei compensi funzionali utilizzati
dal paziente. In generale possiamo distinguere tecniche rieducative proposte per affrontare
componenti propriocettive, componenti vestibolari e le componenti cerebellari e tecniche
compensative. | bambini atassici sviluppano compensi funzionali anche spontaneamente,
questo percheé presentano un repertorio completo di moduli, di combinazioni e di sequenza
motoria, che impiegano perd in modo “disordinato”. “Obiettivo principale della riabilitazione
dei bambini atassici & insegnare loro o compensare i disturbi piis importanti, suggerendo i
“trucchi” che non siano gia stati spontaneamente scoperti, fino al massimo livello di
efficacia”(Ferrari, 1998).
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La paralisi cerebrale infantile di tipo discinetico comprende un gruppo ben definito di forme
cliniche caratterizzate da un aumento complessivo della quantita di movimento o ipercinesia,
conseguente ad un disturbo di coordinazione motoria e di regolazione del tono muscolare. Ben
noti sono i fattori eziologici quali I'encefalopatia ipossico-ischemica (HIE), infezioni e
iperbilirubinemia, che colpiscono preferenzialmente i gangli della base ed il talamo. Cid che
maggiormente caratterizza le forme discinetiche all'interno delle Paralisi Cerebrali Infantili & la
ricchezza del repertorio motorio.

L'espressione motoria si presenta variabile, segmentaria o generalizzata, distale o prossimale,
pud coinvolgere tutti i piani di movimento ma pill spesso presenta un carattere torsionale. Una
delle maggiori difficolta consiste nella ridotta capacita di selezionare e finalizzare combinazioni
stabili in contrasto con |’ estrema ricchezza del repertorio dei moduli motori. L"aumento
complessivo della quantitd dei movimenti prodotti riguarda i movimenti involontari. |
movimenti involontari vengono descritti come “parassiti”, “grotteschi”, “non funzionali”,
“anormali o abnormi”.

Si tratta sempre di movimenti involontari, spontanei, semplici o complessi, mutevoli o
stereotipati, improvvisi ed imprevedibili, sempre irregolari, apparentemente senza scopo ed in
ogni caso non direttamente funzionali, che appesantiscono, ostacolano ed imbrogliano il
movimento volontario (intenzionale). Nella pratica clinica, le paralisi discinetiche
comprendono le forme di ballismo, corea, atetosi e distonia. |l disturbo si rende evidente
intorno ai due - tre anni di etd {con possibile ritardo dell'inquadramento diagnostico della
forma clinica e difficolta di costruire una prognosi affidabile).

Ritardo della diagnosi = ritardo della prognosi = incertezza nell’approccio terapeutico.

Il bambino discinetico ha bisogno di un tempo molto lungo per organizzare le proprie strategie
sia dal punto di vista motorio che percettivo. In questa forma ancor piu che in altre &
indispensabile coniugare I'approccio fisioterapico con l'individuazione di ausili specifici, sistemi
di postura, modificazione dell'ambiente e degli strumenti utili per comprendere, interagire,
facilitare la relazione comunicativa e gestuale del bambino con "ambiente che lo circonda e
negli ultimi anni ¢’ stato un incremento significativo circa il trattamento farmacologico dei
movimenti involontari patologici.

Per le sue implicazioni cliniche e riabilitative il corso rappresenta una formazione mirata per Medici,
(fisiatri, neurologi, neuropsichiatri infantili, pediatri, ortopedici, medici di base, medici del lavoro)
Fisioterapisti, Terapisti della Neuro e Psicomotricitad, Terapisti occupazionali, Logopedisti,
Ortottisti, Educatori professionali, Psicologi, Infermieri.
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Ore di formazione: n°18

Partecipanti: 75 con crediti: Medici (Fisiatri, Neurologi, Neuropsichiatri Infantili, Ortopedici, Medici
di base, medici del lavoro), Fisioterapisti, Terapisti della Neuro e Psicomotricita, Terapisti
occupazionali, Logopedisti, Ortottisti, Educatori professionali, Psicologi, Infermieri.

LIVELLI DI RESPONSABILITA’ ORGANIZZATIVA:

Responsabile scientifico: D.ssa Maria Grazia DE 1ACO, Neuropsichiatra Infantile, Direttore Medico
Presidio di Riabilitazione “Casa Madre del Buon Rimedio” dei Padri Trinitari di Gagliano del Capo

Responsabile evento: D.ssa Donatella COLAC), Pedagogista, Direttore Tecnico/Responsabile
Formazione - Ente Morale “Provincia della Nativita’ BMV = 0.55.T.” dei Padri Trinitari, sede operativa
di Gagliano del Capo.

Integrazione con le altre metodologie formative:

Si tratta di un evento di formazione residenziale; non sono previste integrazioni con altre
metodologie formative.

Crediti assegnati: n°18

Sistemi _di_valutazione delle attivita: La valutazione & a cura del responsabile dell’evento in
collaborazione con il Responsabile scientifico ed i docenti.

L'evento prevede momenti guidati di osservazione e valutazione in aula con relativa discussione.

La valutazione dell’apprendimento sara effettuata mediante consegna, compilazione e ritiro di un
questionario composto da 41 domande con risposta a scelta quadrupla con una sola risposta esatta.
Per 36 domande alla risposta esatta & attribuito un valore pari a 1.40; a 5 domande & attribuito alla
risposta esatta un valore pari a 10. |l totale delle risposte esatte e pari a 100.

Il questionario sara consegnato all'inizio ed al termine dellevento per verificare, oltre
I'apprendimento, I'efficacia dell’azione formativa. Il questionario consegnato al termine conterra le
stesse domande del questionario di inizio, ma sara garantita una diversa collocazione delle domande
e delle risposte (in conformitd a quanto stabilito dolla Commissione Nazionale per la Formazione Continua
nella riunione del 21 gennaio 2015.

Per I'attribuzione dei crediti sara considerato esclusivamente il questionario di verifica compilato al
termine dell’evento formativo.

La valutazione complessiva prevede una soglia minima di superamento (80%) ed ha lo scopo di
certificare il livello di apprendimento raggiunto dai singoli partecipanti per I'acquisizione dei crediti
ECM

Al termine dell’'evento attraverso la somministrazione del guestionario di valutazione ECM e di un
questionario di gradimento sara rilevata la qualita percepita dai partecipanti.

L'elaborazione dei questionari relativi alla verifica dell’apprendimento ed alla valutazione della
qualita percepita dei partecipanti & a cura del responsabile evento.
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Rapporto conclusivo: a cura del responsabile dell'evento in collaborazione con il responsabile
scientifico.

Organizzazione scientifica e Docenti del Corso:

Prof. ADRIANO FERRARI

Neurologo e Fisiatra, professore associato SSD MED 34 (Medicina Fisica e Riabilitazione} presso
I'Universita di Modena e Reggio Emilia dal 2006.

Presidente eletto dei Corsi di laurea di Fisioterapia presso la Giunta delle lauree delle professioni
sanitarie.

Presidente del corso di Laurea di Fisioterapia, Direttore del master di Riabilitazione Infantile e di
guello di Riabilitazione del grave traumatizzato cranioencefalico.

Docente nel Dottorato di Ricerca in Neuroscienze, in 4 Corsi di laurea ed in 2 Scuole di
Specializzazione della facolta di Medicina e Chirurgia .

Direttore dell'UOC di alta specialita di Riabilitazione Infantile del’ ASMN di Reggio Emilia.

E' referee per il Ministero della Salute per la Formazione ECM e reviewer di riviste scientifiche
nazionali ed internazionali.

E’ consulente dell’Assessorato alla Sanitad della Regione Emilia Romagna e de! Ministero della Salute
per i Piani Sanitari Regionali e Nazionali.

E’ Coordinatore della Sezione di Riabilitazione Infantile della SIMFER.

E’ senior fellow of the European board of rehabilitation medicine.

Autore di oltre 200 pubblicazioni apparse su riviste italiane ed estere e di testi adottati nei corsi di
laurea in fisioterapia e dalle scuole di specializzazione in Medicina Fisica e Riabilitazione e
Neuropsichiatria Infantile.

Relatore ufficiale in oltre 700 eventi formativi in Italia ed all’estero su temi di riabilitazione
neurologica, specie del bambino.

D.ssa SILVIA FACCIOLI:

Medico Chirurgo, Specialista in Medicina Fisica e Riabilitazione, Master | Livello in “Riabilitazione
Infantile e metodologia della ricerca”.

Medico Fisiatra presso il Presidio di Riabilitazione Extra ospedaliera Centro Medico Sociale Claudio
Santi, Centro Polifunzionale Don Calabria di Verona.

Medico Fisiatra presso I'Unita di Riabilitazione delle Gravi Disabilita dell’'eta evolutiva, Arcispedale
Santa Maria Nuova, Azienda Ospedaliera di Reggio Emilia.

Universita degli Studi di Modena e Reggio Emilia, Docente presso il Master di riabilitazione Infantile e
metodologia della Ricerca

D.ssa ANTONELLA OVI:

Fisioterapista, attivita di formazione e ricerca clinica, consulenze e supervisioni casi clinici per i servizi
sanitari italiani {intramoenia, extramoenia), referente fisioterapiste per la didattica esterna presso
I’Arcispedale Santa Maria Nuova, di Reggio Emilia, Unita per la Riabilitazione delle gravi disabilita
dell'eta evolutiva.

Tutor al master “riabilitazione Infantile e Metodologia della Ricerca” presso I'Universita di Modena e
Reggio Emilia.

Docente in numerose iniziative didattiche in Italia ed all’estero
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Relatore in numerosi convegni sulla paralisi cerebrale infantile
Coliaborazione in numerose pubblicazioni nel campo della riabilitazione infantile.

MODERATORI:

D.ssa Maria Grazia De laco, Neuropsichiatra Infantile; Direttore Medico Presidio di Riabilitazione
“Casa Madre del Buon Rimedio”, dei Padri Trinitari di Gagliano del Capo

D.ssa Antonella Aprile, Fisiatra Presidio di Riabilitazione “Casa Madre del Buon Rimedio”, dei Padri
Trinitari di Gagliano del Capo

SEDE SVOLGIMENTO EVENTO — CASTRIGNANO DEL CAPO

PROGRAMMA VENERDI’ 4 NOVEMBRE 2016 — MATTINA
8.30 - Registrazione partecipanti

PRIMA SESSIONE:
Modera Maria Grazia De laco

8.30

Semministrazione questionario di verifica apprendimento

Presentazione del corso

Padre Pasquale Pizzuti - Rettore — Responsabile sede operativa di Gagliano del Capo
Maria Grazia De laco

8.45-10.45

IL BAMBINO DISCINETICO: INQUADRAMENTO CLINICO

Silvia FACCIOLI

|

11.00-13.00

OSSERVAZIONE E VALUTAZIONE DEL BAMBINO DISCINETICO
Antonella OVI

13.00-13.30

DISCUSSIONE E CONCLUSIONE PRIMA SESSIONE
Silvia FACCIOLI - Antonella OVI

PROGRAMMA VENERDI' 4 NOVEMBRE 2016 — POMERIGGIO

SECONDA SESSIONE
Modera Antonella APRILE

14.00 -16.00
IL RAZIONALE TERAPEUTICO
Silvia FACCIOLI
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16.15-18.00
PROPOSTE TERAPEUTICHE
Antonella OVI

18.00-18.45

DISCUSSIONE E CONCLUSIONE SECONDA SESSIONE
Silvia FACCIOLI — Antonella OVI

PROGRAMMA DI SABATO 5 NOVEMBRE 2016 — MATTINA -

TERZA SESSIONE:
Modera Maria Grazia DE IACO

8.45-10.45
IL BAMBINO ATASSICO: INQUADRAMENTO CLINICO
Silvia FACCIOL!

11.00-13.00
OSSERVAZIONE E VALUTAZIONE DEL BAMBINO ATASSICO
Antonella OVI

13.00-13.30

DISCUSSIONE E CONCLUSIONE TERZA SESSIONE
Silvia FACCIOLI - Antonella OVI

PROGRAMMA DI SABATO 5 NOVEMBRE 2016 - POMERIGGIO

QUARTA SESSIONE
Modera Antonella APRILE

14.00 -15.45
IL RAZIONALE TERAPEUTICO
Silvia FACCIOLI
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16.00-18.00
DALL'OSSERVAZIONE AL TRATTAMENTO
Antonella OVI

18.00-18.45
DISCUSSIONE E CONCLUSIONE CORSO
Silvia FACCIOLI -- Antonella OVI

Somministrazione questionario di verifica apprendimento e gradimento

Gagliano del Capo, 12 luglio 2016
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Informazioni personali

Nome(i) / Cognome(i)

Caodice Fiscale

E-mail

Cittadinanza

Data di nascita

Sesso

Occupazione
desideratalSettare
professionale

Esperienza professionale
Date

Lavora o posizione ricoperti
Principali attivita e
responsabilita

Nome e indirizzo del datore di
lavoro

Tipo di attivita o settore

Date

Lavoro o posizione ricoperti
Principali attivita e
responsabilita

Nome e indirizzo del datore di
lavoro

Tipo di altivita o settore

Date

Lavoro o posizione ricoperti

CURRICULUM VITAE

SILVIA FACCIOLI

FCCSLV73EB2L781J

silvia.faccioli@asmn.re.it ; silviaefie?3@gmail.com

ITALIANA

22-05-1973

MEDICC SPECIALISTA IN MEDICINA FISICA E RIABILITAZIONE

Dal 8 novembre 2004 al 30 ottobre 2009
MEDICO LIBERO PROFESSIONISTA

NELLUAMBITO DELLA RIABILITAZIONE INFANTILE: VISITE SPECIALISTICHE, PRESCRIZIONE DI
AUSILIFORTESI, DEFORMITA DEL RACHIDE (SCOLIOSI, IPERCIFOSI)

PRESIDIO Di RIABILITAZIONE EXTRAOSPEDALIERA CENTRO MEDICO SOCIALE CLAUDIO SANTI,
CENTRO POLIFUNZIONALE DON CALABRIA, VIA SMARCO 121, VERONA

MEDICINA FISICA E RIABILITAZIONE
Dal 23 aprile 2008 al 31 gennaio 2010

MEDICO LIBERO PROFESSIONISTA

NELL'AMBITO DELLA RIABILITAZIONE INFANTILE: VISITE SPECIALISTICHE, INOCULI DI TOSSINA
BOTULINICA, GAIT ANALYSIS, PRESCRIZIONE DI AUSILIFORTESI, VALUTAZIONI PER CHIRURGIA
FUNZIONALE, ATTIVITA DI RICERCA

UNITA DI RIABILITAZIONE DELLE GRAVI DISABILITA DELLETA EVOLUTIVA,

ARCISPEDALE SANTA MARIA NUQVA, V.LE RISORGIMENTQO 57, REGGIO EMILIA.

MEDICINA FISICA E RIABILITAZIONE

Dal 1 febbraio al 28 novembre 2010

DIRIGENTE MEDICO (38 ORE ATEMPC DETERMINATO)

Pagina 1/ — Cumicufum vitae di Faccicli Sivia



Istruzione e formazione
Date

Tilolo della qualifica rilasciata
Nome & fipo d'organizzazione
erogalrice dellistruzione
Date

Titolo della qualifica rilasciata
Nome e tipo d'organizzazione
erogatrice dellistruzione
Date

Titalo della qualifica rilasciata
Nome e tipo d'organizzazione
erogatrice dellistruzione

Date

Titolo della qualifica rilasciala

Nome e tipo d'organizzazione |

erogatrice dellistruzione

Date

Titolo della qualifica rilasciata

Nome e tipo d'organizzazione
erogatrice dellistruzione

| 18-10-1999
i LAUREA IN MEDICINA E CHIRURGIA CON PUNTEGGIO DI 167/110
UNIVERSITA' DEGLI STUDI DI VERONA
PRIMA SESSIONE RELATIVAALL'ANNO 2000
ABILITAZIONE PROFESSIONALE ALLESERCIZIO DELLA PROFESSIONE DI MEDICO CHIRURGO
UNIVERSITA DEGLI STUDI DI VERONA
15-02-2005
ISCRIZIONE ALL'ALBO PROFESSIONALE DEI MEDICI CHIRURGHI DELLA PROVINCIA DI MODENA (N,
5871), DOPO TRASFERIMENTO DALL'ALBO PROFESSIONALE DELLA PROVINCIA DI VERONA
ORDINE DEI MEDICI CHIRURGHI DI MODENA
27-10-2004
: DIPLOMA DI SPECIALISTA IN MEDICINA FISICA E RIABILITAZIONE CON PUNTEGGIC DI 50/50 £ LODE
UNIVERSITA DEGLI STUDI DI VERONA.
| 12-12-2008
{ MASTER DI | LIVELLO IN "RIABILITAZIONE INFANTILE E METODOLOGIA DELLA RICERCA™ CON

PUNTEGGIO DI 50/50
UNIVERSITA DEGL! STUDI DI MODENA E REGGIO EMILIA
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Pubblicazioni scientifiche - La riabilitazione neuropsicologica negli esiti dell'iclus cerebrale. N Smania, B Brigo, A Palermo, S Faccioli.
Atti del Il Corso di Aggiernamento sul Management del Paziente Affetto da Slroke. Legnago, 6-8 maggio
1999,
- La “Constraint-Induced Movement Therapy" nella riabilitazione della paralisi ostetrica. S Faccioli, B Zenatti, A
Palermo, S Aglioti, A Fiaschi, N Smania. Atti dell'VIll Congresso Nazionale di Riabilitazione Neurologica.
Calania, 4-6 novembre 1999.
| - La sindrome dolorosa miofasciale. Nuove prospettive nel trattamento riabilitativo mediante stimolazione
magnetica ripetitiva. S Faccioli, M Tinazzi, E Corato, P Pietropoli, A Fiaschi, E Vedovi, B Brigo, S Aglioti, N
Smania. Afti del XXVIIl Congresso Nazionale della Societa ltaliana di Medicina Fisica e Riabililazione. Napoli,
4-8 ottobre 2000.
- Disturbi cognitivi nella malattia di Parkinson. N Smania, S Faccioli, F Pepe, A Fiaschi. Atti del | Congresso
Nazionale della Sociel Italiana di Riabilitazione Neurologica. Ceglie Messapica (BR}, 25-27 ottobre 2001.
- Riabilitazione delle paralisi di plesso brachiale. N Smania, L Tasson, S Faccioli, A Fiaschi. Atti del Il
Congresso Nazionale della Societd ltaliana di Riabilitazione Neurologica. Taormina, 4-6 dicembre 2003,
- Rehabilitation of somatic sensation and refated deficit in motor contral in patients with pure sensory stroke. N
Smania, B Montagnana, S Faccioli, A Fiaschi, S Agliofi. Arch Phys Med Rehab, 2003; 84:1692-702,
- Constraint-Induced Movement Therapy nell'emiparesi da paralisi cerebrale infantile. S Faccioli, N Smania, A
Cosentino, S Aglioli, A Fiaschi. Neurol Sci, 2003(24).
- Consiraint-induced Movement Therapy nell'emiparesi da paralisi cerebrale infantile. S Faccioli, A Fiaschi, A
|  Cosenting, B Zenatti, E Ramanzini, S Aglioti, N Smania. Eur Med Phys, 2003;39(Suppl 1 1o n°3):13-4.
- Validazione di un nuovo protocallo per la valutazicne dell'uso e della disabilitd dellarto superiore in et
evolutiva. Atti del IV Congresso Nazionale della Societa Raliana di Riabilitazione Neurologica. Pavia, 31
maggio-2 giugno 2004,
- Ruolo della “Consiraint Induced Movement Therapy” nella riabilitazione della paralisi ostetrica. S Faccioli, B
Zenatti, A Fiaschi, A Cosentino, N Smania. Riabilitazione Oggi, 2004; 6:25-31.
- Presentazione di una balteria di test per la valutazione delluso e della performance dell'arto paretico in
bambini con emiparesi da PCI. S Faccioli, A Fiaschi, A Cosentino, ¥ Lora, N Smania. Riabilitazione QOggi,
2004; 6:32-42.
- Riabilitazione precoce nella plagiocefalia e nelle anomalie posturali dell'eta evolutiva. A Vangelista, M Camin,
G Bogoni, A Cosentino, S Faccioli, A Fiascht, N Smania. Eur Med Phys, 2006;42{Suppl 1 to n®2}:205-8.
| - DVD didattico “Vahtazione clinica e strumentale defle alterazioni del cammino nel bambino con paralisi
cerebrale infantile ai fini della chirurgia funzionale”, Atti del corso presso IOR Bologna, 21-22 novembre 2008,
| - A modified constraint-induced mavement therapy {CIT) program improves paretic arm use and function in
children with cerebral palsy. N Smania, SM Aglioti, A Cosentino, M Camin, M, Gandolfi, M Tinazzi, A Fiaschi,
S Faccioli. Eur J Phys Rehab Med, 2009; 45 493-500.

- Ruolo deffanalisi strumentale del cammino nella definizione delle indicazioni di chirurgia funzionale in pazienti
affetti da diplegia (PCI). Atti del XI Congresso Nazionale SIAMOC, Ferrara, 4-7 ottobre 2010,

- Valutazione dell'esito del {rattamento chirurgico nel bambino affetio da paralisi cerebrale: il pattern normale
non & un efficace termine di paragone. Alli del X| Congresso Nazionale SIAMOC. Ferrara, 4-7 ottobre 2010.

- Equinus foot classification in cerebral palsy: an agreement study between clinical and gait analysis
assessment. MG Benedetti, G D'Apote, S Faccioli, S Costi, A Ferrani. Eur J Phys Rehab Med, 2011:47:213-
21,

- Individualized inlensive physiotherapy-orthosis {reatment in hand functional recovery of children with spastic
hemiplegia after botulinum toxin injection. Maoret AR, Filippi MC, Muzzini S, Faccioli S, Ferrari A, Dev Med
Child Neurol, 2011;53 (suppl 3):16

- Rehabilitation of brachial plexus injuries in adults and children. Smania N , Berto G, La Marchina E, Melotti C,
Midiri A, Roncari L, Zenorini A, lanes P, Picelli A, Waldner A, Faccioli S, Gandolfi M. Eur J Phys Rehabil Med.
2012 Sep;48(3).483-506.

- Biomeccanica della stazione eretta e cinesiologia del cammino. S Faccioli. In “La fisioterapia nefla paralisi
cerebrale infantile. La funzione cammino”, Springer ed., 2014: 9-21.

- Gait analysis confribution to problems identification and surgical planning in CP patients: an agreement study.
Ferari A, Brunner R, Faccioli S, Reverberi S, Benedetti MG. Eur J Phys Rehabil Med. 2015 Feb;51{1):39-48,
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~Corso “il trattamento rieducativo dell'arto superiore del bambino emiplegico in combinazione allimpiego di
tossina botulinica e orlesi”. Reggio Emilia, 30 giugno 2006. In qualita di uditore, con esame finale, N° 8 crediti
formativi.

—Corso ‘Il Giomate Intemazionali di Posturologia - Le scoliosi — Approccio Multidisciplinare”. Roma, 28-29
cttobre 2006. In qualita di uditore, con esame finale. N* 6 crediti formativi.

—Corso ‘Lo sviluppo normale e palologico delle funzioni adatfive nel bambino: affinits, diversificazioni,
implicazioni educative e rieducative”, Modena, 5-6 dicembre 2008. In qualita di uditore, con esame finale. N*

[ 10 crediti formativi.

—Corso teorico-pratice di abilitazione allimpiego della classificazione cinemalica nelle diplegie infantili.
Calambrone {Pisa), 18 maggio 2007, In qualita di uditore, con esame finale.

— Seminario su “La chirurgia delfarto inferiore nella paralisi cerebrale infantile”. Reggio Emilia, 20-22 settembre

| 2007. In qualita di uditore.
| —Seminario *L'innovazione tecnologica nella medicina riabilitativa”. Bosisio Parini, 30 novembre 2007 In qualita
di uditore, con esame finale. N° 4 crediti formativi

— Corso “Scale di valutazione funzianale”. Bologna, 4 luglio 2008. In qualita di uditore,

—Corso “La comunicazione aumentativa-alternativa®, Verona, 24 luglio 2008. In qualit di uditore, con esame
finale, N° 4 crediti formativi

~ Seminario “Disordini arlicolari e muscolo tendinei nel bambinc con paralisi cerebrale infantile”. Milano, 11-12
settembre 2008. In qualita di uditore,

- Seminario ‘|l bambino con paralisi cerebrale infantile (PCH} la prevenzione della lussazione delle anche”,
Milano, 13 settembre 2008. In qualita di uditore.

i —Carso “L'ICF-CY: nuova classificazione della salute”. Verona, 23 maggio-26 settembre 2008. In qualita di
uditore, con esame finale. N* 16 crediti formativi. In qualila di uditore, con esame finale. N° 7 crediti formativi.

| —Seminario “Anslisi del movimento nellinfanzia: dalla valutazione al trattamento - Un approccio
mullidisciplinare”. Bosisio Parini, 8 oftobre 2008, In qualita di uditore, con esame finale.

| —Seminario “La riabilitazione delle malattie ad interessamento multisistemico nellinfanzia- un approccio
multidisciplinare”. Bosisio Parini, 9-10 ottobre 2008. In qualita di uditore, con esame finale. N° 10 crediti
formativi

— Seminario “Laboratorio analisi del movimento come stralegia di valulazione e verifica dei risultati defla
chirurgia ortopedica funzionale”. Reggio Emilia, 17-18 ottobre 2008. In qualita di uditore, con esame finale.

| N* 14 crediti formativi.

| =Corso “Valutazione clinica e strumentale delle alterazioni del cammino nel bambino con Paralisi Cerebrale
Infantile ai fini della chirurgia funzionale™. Bologna, 21-22 novembre 2008. In qualita di uditore.

| —Corso “Teoria e prassi dellintervenio terapeutico nella paralisi cerebrale infantile”. Reggio Emilia, 9-10
dicembre 2008. In qualita di uditore, con esame finale.

="V Corso di elettromiografia di superficie {Focus sulle paralisi cerebrali infantile)”, Catania, 26-28 febbraio
2009. In qualita di uditore, con esame finale. N* 23 crediti formativi

—Seminario “L’accreditamento regionale: quale qualita garantire al cittadino?". Verona, 24 aprile 2009. In
qualita di uditore, con esame finale. N* 6 credili formativi

- Corso “Clinical gait analysis — a focus on interpretation”. Bosisio Parini, 27-28 aprile 2009. In qualita di
uditore, con esame finale. N® 6 crediti formativi

—Carso “La chirurgia funzionale agli arti inferiori nei pazienti con pci: tecniche e indicazioni a confronto”.
Reggio Emilia, 24 settembre 2009. in qualita di uditore, con esame finale. N° 7 crediti formativi

—Corso “Coniugare fisioterapia ed oresi nel {rattamento dell'aro paretico delf'emiplegico”. Reggio Emilia, 30
novembre-1 dicembre 2009. In qualita di uditore, con esame finale. N° 9 crediti formativi

~| Corso SIAMOC EMG advanced. Cormreggio (RE), 26-27 febbraio 2010, In qualita di uditore, con esame
finale. N® 9 crediti formativi

- Corso “La gestione del deficit ventilatorio nel paziente neuromuscolare”. Correggio (RE), 26 marzo 2010. In
qualita di uditore, senza esame finale,

~ Corso “Introduction to skeletal dysplasias™. Bologna, 3-4 maggio 2010. In qualita di uditore, con esame finale.
N° 16 crediti formativi

—Corso "Postura: un impegno a tempo pieno”. Bologna, 28 maggio 2010. In qualita di uditore, con esame
finale. N°® 3 crediti formativi

— Corso “|l bendaggio funzionale”, Reggio Emilia, 11 giugno 2010. In qualita di uditore, con esame finale.

— Pragetto formalivo aziendale “La riabilitazione della funzione cammino: gli strumenti terapeutici”. Gallipoli, 8-
10 luglio 2010. In qualita di docente. N° 8 crediti formativi.

=Xl Congressa Nazionale SIAMOC. Ferrara, 4-7 ottobre 2010, In qualita di uditore, con esame finale.

- Convegno “La trasferibilita dei risultati della ricerca sperimentale nella pratica clinica’. Reggio Emilia, 9-10
dicembre 2010, In qualita di uditore, con esame finale. N° 8 crediti formativi

~Corso “La ripetibilita inter-operatore in Emilia Romagna nelle misure cfiniche e strumentali per I'analisi del
cammino in bambini con Paralisi Cerebrale Infantite”. IOR Bologna, 17 gennaio 2011. In qualita di relatore,
con esame finale.
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1L SOTTOSCRITTO DICHIARA;

es.m.i.

- di essere stato informalo ai sensi e per gli effetti del D.Lgs 196/2003 e s.m.i. che il trattamento dei dati personali awiene per fini istituzionali
secondo le modalith e nel rispetto del decreto medesimo, in ragione delle attivita per cui & presentato # Curriculum. Atal fine autorizza il
trattamento dei dati personali del presente Cumiculum Vitae;

- di essere informato che il presente Curricufum Vitae potra essere pubblicato sul sito internet istituzionale dellAzienda Usl di Reggic Emilia, per
le finalita previste dal D.Lgs n. 33/2013 “Riordino della disciplina riguardante gli obblighi di pubblicita, trasparenza e diffusione di informazioni da
parie delle pubbliche amminisirazione™

Reggio Emilia , 12-05-2016 Firma
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FORMATO EUROPEO
PER IL CURRICULUNM
VITAE

INFORMAZIONI PERSONALI

Nome e Cognome
Indirizzo

Telefono

Fax

E-mail

Nazionalita

Data e Luogo di nascita
Codice Fiscale

ESPERIENZA LAVORATIVA
* Dale (da - a)

* Nome e indifizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda o setlore

» Tipo di implego

» Principali mansioni e responsabilita
*Dale (da-a)

* Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda o settore

» Tipo di impiego

» Principali mansioni e responsabilita
*Date (da - a)

*» Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda o setiore

* Tipo di impiego

* Principali mansioni e responsabilit

* Date (da - a)

» Nome € indirizzo del dalore di
lavoro

» Tipo di azienda o setiore

* Tipo di impiego

» Principali mansioni e responsabilita

*Date (da - a)
Pagina 1-

Antonella Ovi

Reggio Emilia 09.01.1957
VOINNL57A49H223Y

Dal 28/07/1979 al 30/09/1980

Azienda Ospedaliera A.S.M.N,
Viale Risorgimento 80, Reggio Emifia,

Ospedaliers, rieducazione funzionale adul
Fisiokinesiterapista, incarico a tempo delerminato
Tratamento pazienti con patologia neurologica
01/10/1980 al 28/02/1981

UNITA' SANITARIA LOCALE N.09 DI REGGIO EMILIA
via Amendola, n.2 Reggio Emilia

Servizio termitoriale di Neuropsichiatria Infantile, dipartimento Matero Infantile

Incarico a tempo determinato

Fisioterapista, raliamento pazienti con patofogie pedialriche neurclogiche e oriopediche.
Dal 19/08/1981 al 30/09/1981

Arcispedale S.Maria Nuova, Viale Risorgimento, n.80 Reggio Emilia 42100

Azienda Ospedaliera,
Incarico a tempo determinato
Trattamento pazienti con patologia neurologica

01/10/1981 al 31/12/1994
UNITA' SANITARIA LOCALE N. 12 SCANDIANO

Servizio matemo infaniile
Incarico a tempo indeterminato
Fisiolerapista, tratiamento pazienii con palologie infantil

Da 01-01-1995 ad oggi

Per ulterior informaziant:
werw.cedefop.eu.inbtransparency
www.ewrepa.ertinbcommieducation/index_i himi
www.eirescv-search.com



* Nome e indidzzo del datore di
favoro

* Tipo di azienda o settore

» Tipo dl impiego

» Principall mansioni e
sesponsabilita

ISTRUZIONE E FORMAZIONE

*Daie (da-a)
* Nome: e tipo di istituto di istruzione
o formazione

* Principali materie / abilita
professionali oggetio delio studio

» Qualifica conseguita
» Livello neila classificazione
nazionate (se pertinents)

CAPACITA E COMPETENZE

PERSONALI
(vedi nota successiva)

PRIMA LINGUA

ALTRE LINGUE

» Capacit di lettura
* Capacita di scrittura
» Capacita di espressione orale

CAPACITA E COMPETENZE
RELAZIONALI

Vivera g lavarare con altre persons, in
ambiente muiticuliursle, occupando posif
in cui la comunicazione & importente e In
situazioni in cui @ essenziale favorars in
squadra (ad es. cultura e spord), ece.

CAPACITA E COMPETENZE

OREGANIZZATIVE

Ad es. coordinamento e emministrazione
di persone, progettl, bitanck: sul posto of
lavoro, in attivitd di volonterisio (ad es.
culfura & sporl), a cass, ecc.
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Arcispedale S.Maria Nuova, Viale Risorgimento, n.80 Reggio Emilia 42100

Unita per la Riabilitazione delle Gravi Disabilit3 dell'Eta Evolutiva

Azienda Ospedaliera, Presidio di Il livello per riabilitazione motoria delle gravi disabilita Infantili
incarico a tempo indeterminato

Dr.ssa In Fisioterapia, trattamento pazienti con patologie infantii.

Affivita di formazione e ricerca clinica.

Consulenze e supervisioni casi clinici per Servizi sanitari italiani { intramoenia, extramoenia).
Referente fisioterapiste per la didatiica esterna

Da 1976 ad oggi 2005
Luglio 1979 Diploma di “Terapista della Riabilitazione”
¢/0 Scuola per Terapisti della Riabilitazione S. Orsola di Bologna
Luglio 1994 Diplotna di “Psicomotricista” presso Iz scuola di specializzazione di
Pratica Psicomotoria di B. Aucouturier di Bologna
Nov. 2003 Laurea in Fisioterapia presso I'Universita Degli Studi “G. D’ Annunzio” di
Chieti

Di aver seguito dal 1979 ad oggi numerosi corsi di aggiomamento su femaliche inerenti la

Paralisi cerebirale infantile, le malattie Neuromuscolari, la formazione pemmanente, le Relazioni
nelle professioni di cura ece, ...
Insegnante di massaggio infantile A.LM.I.

Infanzia, patologie neurologiche e orlapediche

italiano

inglese
discreta
elementare
elementare

Coniugala, 3 fighi.

Referente per |a didattica estema dell'unita operativa.

Tutor-formatore per fisioterapisti e medici provenienti da centr italiani e stranieri{Berling,
Regensburg, Stoccoima, Nicaragua, Bolivia ecc).

Tutor al Master *Riabilitazione Infaniile e Metodologia della icerca® presso ['Universita di
Modena e Reggio Emilia.

wivw.cedelop.eu inttransparency
www.europa.eu.intcommeducationfindex_it himd
VIWW.aumescy-gearch.com



CAPACITA E COMPETENZE
TECNICHE

Con compirer, alrezzature spaciiche,
macchiner, ece,

CAPACITA E COMPETENZE
ARTISTICHE

ALTRE CAPACITA E COMPETENZE

Compelenze non pracedentemente
indicale.

ULTERIORt INFORMAZIONI

Buona conoscenza programmi di base per attivit gestione dati, formazions, didattica.
Gestione programmi di video-editing

Relatore in numerost convegni sulla Parzlisi cerebrale infantie

Docente al Corso di Laurea in Fisioterapia dellUniversita di Modena e Reggio Emilia
Docente in numerose iniziative didattiche In ltalia e aliestero.

Docente al Master “Riabilitazione Infaniile e Metodologia delta ricerca” presso I'Université di
Modena e Reggio Emilia.

Collaborazione in numerose pubblicazione nel campo della siabilitazione infantile:

AFemari e G Cloni: "Le alassie non progressive del bambino. Quadsi clinici ed ofientamenti
riabilitaivi.” Ed. Del Cerro, ottobre 1998

Ferari e G, Gioni : “Proposte riabilitative nelle paralisi cerebrali infantii®, ed. Del Cerro,
aprile 1997

Maoret. AR, Ovi A. ,Romei M. Schneider A. "Il traltamento fisloterapico post tossina
botulinica”, TOI, vol 67, 35-38, 2004,

A.Caracciolo e M. Ferrario :*SEATING CLINIC: linee guida per la valutazione della postura nelle
disablkith motorie”, Fondazione Pro Juventute Don Carlo Gnocehi LR C.C.S, . SIV.A 1999

A Ferrari “ll contesto in riabililazione * ed. Officine Orlopediche Rizzoli 2000

A.Ferrari e G Cloni: “Le forme spastiche della paralisi cerebrale infantils” Springer, Milano 2005
Pubblicazione dello studio scienlifico The influence of “sense of movement” disorders on
functionaily independent walking in diplegic children sulla Jivista "Developmental Medicine® &
“Child Neurclogy®, N° 110 June 2007.

G.Borelli, A. Ovi e al. a fisioterapia nella paralisi cerebrale infantile: princini ed esperienze —
Postura seduta® ed. Springer, 2013

G.Borelfi, A. Ovi e al. “1a fisiolerapia nella parafisi cerebrale infantile; la funzione cammino® ed.
Springer, 2014

H sottoscritto & a conoscenza che, ai sensi dell’art. 26 della legge 15/68, le dichiarazioni mendaci, la falsita negli
atti e l'uso di atti falsi sono puniti al sensi del codice penale e delle leggi speciali,

Inoltre, il softoscritto autorizza al trattamento dei dati personali, secondo quanto previsio dalla Legge 196/03.

Infine, il sottoscritto autorizza la pubblicazione dei dati personali nell ‘applicazione ECM,

t
Reggio Emilia, Ii 05.04.2016 Firma: gs:me”a \OMA
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