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Titolo Evento:  

Corso pre-congressuale:  

WHAT’S NEW? In NeuroRehab 
[_ID ECM 2112 – 487234 _] 

  

 

Resp. 

Scientifico: 
Del Prete Cristina Maria 

Segreteria 

Scientifica: 
Forcignano' Maria Immacolata 

Data inizio: 02/07/2026 Data fine:  02/07/2026 

Tipologia 

Evento: 
Congresso/Simposio/Conferenza/Seminario 

Sede: 
Presidio di Riabilitazione Robotica e sala convegni del DSS Maglie - VIA 

OSPEDALE 144 MAGLIE (LE) 

N. 

Partecipanti: 
100 partecipanti 

Crediti 

ECM: 
3 crediti formativi 

Destinatari 

attività 

formativa: 

psicologo psicoterapia; psicologia; 

medico chirurgo tutte le specializzazioni 

infermiere pediatrico infermiere pediatrico; 

tecnico ortopedico tecnico ortopedico; iscritto nell’elenco speciale ad 
esaurimento; 

fisioterapista fisioterapista; iscritto nell’elenco speciale ad 
esaurimento; 

infermiere infermiere; 

terapista della neuro e 
psicomotricità dell'età evolutiva 

terapista della neuro e psicomotricità dell'età 
evolutiva; iscritto nell’elenco speciale ad esaurimento; 

educatore professionale educatore professionale; iscritto nell’elenco speciale ad 
esaurimento; 
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1 – TABELLA FACULTY CON CODICI FISCALI 

 
RESPONSABILE/I SCIENTIFICO/I 

COGNOME NOME 
CODICE 

FISCALE 

QUALIFICA 

PERSONALE 

POSIZIONE 

LAVORATIVA 

SEDE DI 

SVOLGIMENTO 

DELLA 

ATTIVITA’ 

DEL PRETE 
CRISTINA 

MARIA 

DLPCST74P47F1

52K 

MEDICO 

CHIRURGO: 

MEDICINA 

FISICA E 

RIABILITAZION

E 

DIRETTORE 

DIRETTORE 

DEL 

DIPARTIMENT

O DI MEDICINA 

FISICA E 

RIABILITAZION

E DELL'ASL DI 

LECCE 

      

MODERATORI 

COGNOME NOME 
CODICE 

FISCALE 

QUALIFICA 

PERSONALE 

POSIZIONE 

LAVORATIVA 

SEDE DI 

SVOLGIMENTO 

DELLA 

ATTIVITA’ 

BEMPORAD JONATHAN 
BMPJTH69B21D

612R 

MEDICO 

CHIRURGO: 

MEDICINA 

FISICA E 

RIABILITAZION

E 

RESPONSABILE 

SERVIZIO 

RESPONSABILE 

DELL’UNITÀ DI 

NEURORIABILI

TAZIONE 

DELL'OSPEDAL

E SOL ET SALUS 

RIMINI 

      

RELATORI 

COGNOME NOME 
CODICE 

FISCALE 

QUALIFICA 

PERSONALE 

POSIZIONE 

LAVORATIVA 

SEDE DI 

SVOLGIMENTO 

DELLA 

ATTIVITA’ 

FACCIORUSSO SALVATORE 
FCCSVT89D08H

926K 

MEDICO 

CHIRURGO: 

MEDICINA 

FISICA E 

RIABILITAZION

E 

DIRIGENTE 

MEDICO 

DIRIGENTE 

MEDICO 

SPECIALIZZAT

O IN MEDICINA 

FISICA E 

RIABILITATIVA

, OPERANTE 

PRESSO LA 

STRUTTURA 

COMPLESSA DI 

MEDICINA 

FISICA E 

RIABILITAZION

E-UNITÀ 

SPINALE-

RECUPERO 

FUNZIONALE 

DEL 

POLICLINICO 

RIUNITI DI 

FOGGIA 

FILONI SERENA FLNSRN80D63D8 MEDICO DIRIGENTE DIRIGENTE 
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62Z CHIRURGO: 

MEDICINA 

FISICA E 

RIABILITAZION

E 

MEDICO MEDICO IN 

MEDICINA 

FISICA E 

DELLA 

RIABILITAZION

E IRCCS CASA 

SOLLIEVO 

DELLA 

SOFFERENZA 

DI SAN 

GIOVANNI 

ROTONDO (FG) 

GIOVANNICO GIUSEPPE 
GVNGPP73A01E

506D 
FISIOTERAPI DOCENTE 

DOCENTE 

UNIVERSITÀ 

DEGLI STUDI 

DEL MOLISE 

MASTER 

FISIOTERAPIA 

MSK E 

REUMATOLOGI

CA 

MAGGI LOREDANA 
MGGLDN65D65I

452N 

MEDICO 

CHIRURGO: 

MEDICINA 

FISICA E 

RIABILITAZION

E 

DOCENTE 

UOC DI 

RIABILITAZION

E GERIATRICA 

COD 56 DELLA 

FONDAZIONE 

POLICLINICO 

GEMELLI  

MASSIMIANI ANDREA 
MSSNDR85T16H

501D 

MEDICO 

CHIRURGO: 

MEDICINA 

FISICA E 

RIABILITAZION

E 

DIRIGENTE 

MEDICO 

ASSEGNISTA DI 

RICERCA 

PRESSO 

DIPARTIMENT

O DI 

NEUROSCIENZ

E, SALUTE 

MENTALE E 

ORGANI DI 

SENSO, 

UNIVERSITÀ 

DEGLI STUDI DI 

ROMA LA 

SAPIENZA 

      

 

 

"I curriculum vitae completi di tutti i componenti della Faculty sono conservati agli atti presso la sede 

del Provider, a disposizione degli organismi di controllo, come previsto dalla normativa vigente in 

materia di accreditamento ECM. 

Nella tabella riepilogativa del presente File Unico ECM è indicato esclusivamente l’ultimo luogo di 

lavoro, a fini di sintesi e leggibilità del documento."
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2 - RAZIONALE SCIENTIFICO 

 

Il progresso delle tecnologie applicate alla riabilitazione sta ridefinendo i modelli di intervento clinico, 

integrando neuromodulazione, robotica, realtà virtuale e approcci neurocognitivi. Questo evento mira a 

fornire un aggiornamento sulle più recenti evidenze scientifiche e sull’appropriatezza nell’utilizzo 

delle diverse tecnologie in relazione alle specifiche condizioni cliniche. 

Saranno approfonditi il trattamento dei disturbi del movimento, in particolare del cammino e dell’arto 

inferiore, attraverso approcci farmacologici, interventistici e chirurgici, insieme al ruolo della 

riabilitazione neurocognitiva e delle tecnologie immersive nei pazienti neurologici. 

Un focus dedicato all’età pediatrica evidenzierà l’importanza dell’approccio multidisciplinare e degli 

ausili complessi. L’obiettivo è favorire l’integrazione tra innovazione tecnologica e pratica clinica, 

promuovendo percorsi riabilitativi efficaci e centrati sul paziente. 
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3 – PROGRAMMA SCIENTIFICO 

 

 Giovedì 02 luglio 2026  
 

14:00 Registrazione dei partecipanti 

 

14.15 Introduzione al corso 

Relatore | Maria Cristina Del Prete 

 

Moderatori |  Jonathan Bemporad, Gianpaolo Ronconi, Raffaello Pellegrino 
 

14:40 La Riabilitazione Robotica del bambino 

Relatore | Serena Filoni 

 

15:00 La riabilitazione Robotica dell’adulto 

Relatore | Salvatore Facciorusso 

 

15:20 Blocchi nervosi 

Relatore | Andrea Massimiani 

 

15:40 Il trattamento della spasticità 

Relatore | Loredana Maggi 

 

16:00 La tecnologia a supporto del Fisioterapista  

Relatore | Giuseppe Giovannico 

 

16:20 Discussione sugli argomenti trattati 

Relatore | Maria Cristina Del Prete 

 

16:40 Test ECM 

 

17.15 Chiusura dei lavori 

 

Overview tecnologie – WORKSHOP EXTRA ECM  

 

  

 
N.B. IL RESPONSABILE SCIENTIFICO SVOLGERÀ IL RUOLO DI SOSTITUTO IN CASO DI EVENTUALI DEFEZIONI 
DA PARTE DEI MEMBRI DELLA FACULTY.

mailto:info@motusanimi.com


 

 
MOTUS ANIMI sas   
Provider Nazionale ECM n. 2112 
Via Trinchese 95/A – 73100 LE 
Tel. 0832.521300  
C.F. e P. IVA 04187150752 

 

 

 

 

 

MOTUS ANIMI SAS – PROVIDER 2112 
via Trinchese 95/A- 73100 Lecce - Italy 
email: info@motusanimi.com 
P.I. 04187150752 

- 6 -  
 

 

6 

 

mailto:info@motusanimi.com

