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PARLIAMO DI COMUNICAZIONE: SCENARI, EMOZIONI E PAROLE NELLA RELAZIONE MEDICO-PAZIENTE
Mantova 5 maggio 2026

FINALITA DEL CORSO

La giornata formativa prevede la ricostruzione di scenari redlistici della relazione medico-paziente,
attraverso un metodo di apprendimento esperienziale basato sulla simulazione. L'obiettivo & quello di
analizzare le dinamiche comunicative di pazienti e caregiver per migliorare I'efficacia della relazione
clinica .

SEDE — DURATA - ORARIO

Data del corso: 5 maggio 2026
Orario: 8.30-13.00
Sede: Teatro Bibiena - Via accademia 47, 46100 Mantova MN

QUOTA DI PARTECIPAZIONE / SPONSOR

Il numero degliiscritti & limitato a 99 Partecipanti, ammessi secondo |'ordine di presentazione della
domanda.
Quota diiscrizione 0,00€

PROFESSIONI E DISCIPLINE

Tutte le professioni

DOCENTI

Emanuela Mazza
Luca Imperatori

RESPONSABILE SCIENTIFICO DEL CORSO

Luca Imperatori

SEGRETERIA ORGANIZZATIVA DEL CORSO:

Elleci di Lefizia Casiello con sede legale in Via Giuseppe Di Vifttorio 7/a - 50065 Pontassieve P.IVA
06998260480
cell. 3297596906, emaiil letizia.casiello@eventielleci.it

PROGRAMMA DEL CORSO

PROGRAMMA

5 maggio 2026

08.00 Registrazione dei partecipanti.

08.30-09.30 Scenario 1 — Medico Paziente. Informare o comunicare? Il primo colloquio dopo un riscontro
clinico sospetto.

09.30-10.30 Scenario 2 — Medico Paziente. Cosa dire, come dirlo? La comunicazione della diagnosi
10.30-11.30 Scenario 3 — Medico Paziente. Come affrontiamo il percorso? La condivisione della proposta
terapeutica

11.30-12.30 Scenario 4 — Medico Paziente Caregiver. Continuare o fermarsi¢ Pro e contro per una scelta
consapevole

12.30-13.00 Scenario 5 — Medico Caregiver. Dire o non dire? Tra protezione e diritto all'informazione
13.00-13.15 Chiusura dei lavori e verifica dell’apprendimento ECM.
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GESTIONE DELLA PRESENZA IN AULA

Firma di presenza

CURRICULUM VITAE DEI RELATORI

Tutti i relatori hanno sottoscritto una certificazione riguardante I'eventuale conflitto di interessi, garantendo la
completa indipendenza delle loro relazioni. Nell'lambito delle proprie competenze, le relazioni svolte, durante il

corso, hanno esclusivamente scopo scientifico e di aggiornamento tecnico, normativo o legislativo.

E' esclusa ogni finalitd commerciale, politica, sindacale o, in qualsiasi modo, estranea alla formazione, tutti i relatori
ne garantiscono il rispetto e la loro totale indipendenza, nell’lambito formativo, a prescindere da ogni eventuale
conflitto di interessi o rapporto con aziende. | curriculum sono inseriti in forma breve per i limiti di dimensioni del file
di accreditamento.

NOME E PROFESSIONE DISCIPLINA ENTE DI DESCRIZIONE CODICE FISCALE
COGNOME APPARTENENZA/ ATTIVITA

LIBERA PROFESSIONALE/

PROFESSIONE FORMATIVA
Emanuela Master Certified | Master Certified | Docente a Docente a MZZMNL69A41HS
Mazza Coach Coach contratto in contratto in 01C

Competenze di | Competenze di

comunicazione comunicazione

in in

medicina/Comu | medicina/Comu

nicazione nicazione

Medico- Medico-

Paziente, Paziente,

Universita Universita

Cattolica del Cattolica del

Sacro Cuore, Sacro Cuore,

Facolta di Facolta di

Medicina, Roma | Medicina, Roma
Luca Imperatori | Medicina e oncologia Medico presso Medico Chirurgo | MPRLCU62D24D

Chirurgia Azienda - 488V

Ospedaliera
Ospedali Riuniti
Marche Nord,
Pesaro

Specialista in
Oncologia
Medica. Esperto
in Fitoterapiaq,
Omeopatia,
Omotossicologia
e Medicina
Integrata.
Perfezionament
0 in Nutrizione
Umana:

aspetti teorico-
pratici.

EVE-LAB FORMAZIONE SRL
Provider n° 5306
Sede legale e Operativa: Viale Dei Mille,137 - 50131 Firenze
C.F.— P.IVA 06579720480




