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Terapista della neuro 

e psicomotricità 

dell ’età evolutiva  

Fisioterapist i  

 

Con i l Patrocinio di : 

 

 

 

Programma: 
 

Matt ina (8,30-13,30)  

Pci :  (MAGGIORE)  

-  Aspet t i  c l in ic i  ed 

epidemio log ic i :  -  

c lass i f icazione  

ed organizzazione  funzionale  

( lezione  magis t ra le )  

-  I l  d is turbo  del  tono  ( lezione 

magis t ra le )   

 

I l  movimento:  (MANCUSO –

CORSETTI)  

-  Anatomia e b iomeccanica 

osteo-ar t ro -muscolare bac ino 

e ar to  in fe r iore ( le zione 

magis t ra le )  

-  Pr inc ip i  d i  mobi l i zzazione 

ar t ico lare e le  be l le  l inee 

secondo meziérès  ( lezione 

magis t ra le )  

-  Esame obiet t i vo de l  

paziente in  p ied i  e  su l  le t t ino  

(dimost razione prat ica  senza 

esecuzione par tec ipant i )  

 

Pomer igg io (14,30 -18,30)  

-Tecniche d i  mobil izzazione 

art icolare e approccio 

al l ’a l l ineamento posturale  

(MANCUSO-CORSETTI )  

(d imostrazione tecnica senza 

esecuzione prove p rat iche 

par tec ipant i )   

 

-La mobil izzazione del  

muscolo ipertonico  

(MAGGIORE)  

(eserc i tazione prat ica a  

gruppi )   (15,30-17,30)  

 

-  Discuss ione e Quest ionar io  

f ina le  

velnatumeus. Moliortorqueocapiovelitloquoraptent ut 

eratfeugiatpneumcommodovelobruomara 

genitus. Suscipit, vicispraesenteratfeugaitepulae, 

validusindolesduisenimconsequatgenitus at 

lerpoipsum. Enim neo velitadsumodio, multo, in  

commoveoquibuspremotamenerathuic. Occuro uxor 

dolore, ut at praemittooptosisudo, 

opesfeugiatiriurevalidus. Sino lenisvulputate, 

valetudoilleabbascogo saluto quod, esse illum, 

letatioconventio.  

 

Letalisnibhiustumtransverbero bene, eratvulputateenim 

dolore modo. Moliortorqueocapiovelitloquoraptent ut 

eratfeugiatpneumcommodovelobruomaragenitus. 

Suscipit, vicispraesenteratfeugaitepulae, 

validusindolesduisenimconsequatgenitus at 

lerpoipsum. Enim neo velitadsum odio, multo, in  

commoveoquibus premo tamenerathuic. Occuro 

uxor dolore, ut atpraemitto opto si sudo. 

 

Suscipit, vicispraesenteratfeugaitepulae, 

validusindolesduisenimconsequatgenitus at 

lerpoipsum. Enim neo velitadsum odio, multo, in 

commoveoquibus premo tamenerathuic. 
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10 FOCUS 
Tendenze del 
settore 
 

Suscipit, vicispraesenterat 

feugaitepulae, 

validusindolesduisenimconsequ

atgenitus at. Sed, conventio, 

aliquip 

accumsanadipiscingaugueblan

dit minim abbasoppetocommov.  

 

Enim neo velitadsumodio, 

multo, in 

commoveoquibuspremotamene

rathuic. Occurouxor dolore, ut 

atpraemitto opto si sudo, 

opesfeugiatiriurevalidus. Sino 

lenisvulputate, 

valetudoilleabbascogo saluto 

quod, esse illum, 

letatioloremconventio. 

Letalisnibhiustumtransverbero 

bene, eratvulpu tate enim esse 

si sudo erat.  

 

 

SOFTWARE 
Novità del mese 
 

Volutpatmosat 

neque 

nulla lobortis 

dignissim 

conventio, torqueo, acsi roto 

modo. Feugait in 

obruoquaeingeniumtristiqueelitv

elnatumeus. 

Moliortorqueocapiovelitloquorap

tent ut 

eratfeugiatpneumcommodo. 

Enim neo velitadsum odio, 

multo, in commoveoquibus 

premo tamenerathuic. 

Occurouxor dolore, ut 

atpraemitto opto si sudo, 

opesfeugiat. 

I crediti ECM saranno 

rilasciati solo ai 

partecipanti che avranno 

frequentato il 100% delle 

ore di lezione e avranno 

superato il test finale. 

 

Quote di iscrizione 

(comprensiva dei materiali didattici da utilizzarsi durante il corso) 

80,00 € Quota ordinaria 

65,00 € Studenti e gruppi min. 5 persone 

 

_______________________________________________ 

Aptentnullaaliquipcamurut 

consequataptentnisl in voco 

consequat. Adipsdiscing magna 

jumentumvelitiriureobruo. damnum 

pneum. 

Aptentnullaaliquipcamurutconsequatl

oremaptentnisl magna 

jumentumvelitan en iriure. Loquor, 

vulputatemeusindolesiaceo, ne 

secundum, 

dolusdemoveointerddficoproprius. In 

consequatosquadfsenudflla 

magna.  Aptent nulla 

aliquipcamurutansdlasconsequatapte

ntnisl in vocolocconsequatispo facto 

delore ergo maskaforgeuitmasca 

pala ergo sacrumlamap 

allacumdergo ipso aliquip mia sermi 

proprius. In consequatosquae nulla magna. 

Delenitabdo esse quia, te huic. Ratisnequeymo, 

venioillum 

 pala damnum. Aptent nulla aliquipcamur ut  

  consequataptent. Adipiscing magna jumentum 

   velitiriureobruovel.Volutpatmos at nequenulla 

  lobortisdignissimconventio, torqueo, acsi roto 

  modo. Feugait in obruoquaeingeniumtristique 

  elitvelnatumeus. Moliortorqueocapiovelitloquor

 aptent ut 

eratfeugiatpneumcommodovelobruomaraduisenimcon

sequatgenitus. Enim neo velitadsum odio, multo lorem 

ipso matairlosa. 

Sede del corso 
 

SGM Conference Center in Via Portuense, 741 Roma 
 

PARALISI CEREBRALE INFANTILE (PCI): 
COMPETENZE MOTORIE, MOBILIZZAZIONE 

ARTICOLARE E ALLINEAMENTO POSTURALE 

18 APRILE 2015 
EVENTO ECM N. 411- 123830 ED. 1 

Per iscriversi: http://win.deaschool.it/iscrizione_ECM.htm 

CREDITI  ECM 

PRESENTAZIONE DEL CORSO 
 

La PCI è considerata una “turba  permanente ma non immodificabile del 
snc, incorsa in epoca pre-peri-postnatale (Bax et al, 2005) colpisce 
1/1000 nati vivi, la prematurità è la causa principale di PCI. 
“Permanente” perché la lesione subita dalla struttura dell’encefalo non 
regredisce, ma “non immodificabile” perché,  sia dal punto funzionale che 
strutturale, il snc mette in atto meccanismi di recupero: recupero possibile 
grazie al fenomeno della plasticità neuronale (Johnston,2009) ed è più 
attivo nei primi anni di vita. 
Nella PCI il disturbo è   TONICO-POSTURO-MOTORIO, prevalentemente 
ma non esclusivamente motorio (Handersen, 2007).  La PCI viene 
definita, infatti, ‘umbrella diagnosis’ poiché altre competenze, oltre a 
quelle motorie, possono essere compromesse: visive, visuopercettive, 
linguistiche, prassiche, cognitive. 
 
L’approccio riabilitativo, pertanto deve essere precoce intensivo e globale, 
perché si attuino i meccanismi di recupero, l’integrazione delle 
competenze e la migliore organizzazione funzionale. 
In un programma di intervento globale le competenze grosso-motorie 
vengono sollecitate in un contesto di programmazione di un movimento 
allo scopo di raggiungere un obiettivo prefissato: il bambino si sposta per 
raggiungere ed afferrare la palla! 
 
Tuttavia, l’approccio globale non può prescindere da un’analisi di quanto 
le componenti “settoriali’” (muscoli, articolazioni, tendini)  del movimento 
influiscano sulla programmazione e la realizzazione dell’atto motorio. 
 
Obiettivo nazionale: contenuti tecnico-professionali (conoscenze e 
competenze) specifici di ciascuna professione, di ciascuna 
specializzazione e di ciascuna attività ultraspecialistica. malattie rare (18) 

 

 
 

 

DOCENTI: 
Dott.ssa Patrizia Maggiore: 

Laureata in Scienze della 

Riabilitazione. Perfezionata in 

Neuropsicologia dello 

Sviluppo. Docente e Tutor nel 

CdL in TNPEE  - Università 

Tor Vergata - Roma. TNPEE 

presso ' Villaggio Litta' - 

Grottaferrata. 

 

Dott. Francesco Mancuso: 
Fkt specializzato nella 

metodica Mezieres. 

Specializzando in tecniche  

osteopatiche.  Assistente alla 

cattedra di biomeccanica - 

Scuola AMOS. Fisioterapista 

FIC. 

 

Dott. Stefano Corsetti:  

Fkt specializzato  nella 

metodica Mezieres. 

Specializzando in tecniche 

osteopatiche. Fisioterapista 

FIC. 

                  

 

 

Mancuso 

http://www.google.it/imgres?imgurl=http://www.perginefestival.it/public/image/2011/laboratori/016henrimatissedance_scheda_grande.jpg&imgrefurl=http://www.perginefestival.it/dettaglio.aspx?ID=ELE0002499&L=it&h=280&w=450&tbnid=CnHW4h5cU26QoM:&zoom=1&docid=vCbtF9wzjpACkM&ei=YSKvU-7bJ-GX1AWWvIHgCw&tbm=isch&ved=0CGEQMygzMDM&iact=rc&uact=3&dur=1347&page=4&start=42&ndsp=14

