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Scopo del corso:

orientare il medico ed il terapista verso scelte
razionali e motivate nella diagnosi e nel trattamento
della spalla degenerativa.

[l Corso vuole favorire il confronto tra specialisti al fine di trovare un accordo sui principali
temi della diagnostica e della terapia della spalla degenerativa.

[l Corso vuole inoltre consentire il chiarimento di dubbi e difficolta che quotidianamente |l
medico e il fisioterapista incontrano nel trattamento della spalla dolorosa.
Parte di una sessione verra riservata ai problemi che la pratica sportiva puo generare partendo
dal concetto di sovraccarico funzionale per arrivare alla degenerazione della cuffia dei rotatori.

“La Nena”
. di Arturo Martini

Cercheremo di rispondere alle seguenti domande e cercheremo di fare
chiarezza sui temi qui di seguito descritti:

Cosa dice 'EBM (in Chirurgia ed in Riabilitazione) sul trattamento della spalla degenerativa?
Perché e quando una spalla diventa dolorosa?

Da dove proviene il dolore?

Cosa dire al paziente che ha dolore alla spalla?

Come tratto il dolore?

Come si visita una spalla dolorosa?

Cosa deve ricercare la valutazione funzionale?

Algoritmo diagnostico: chi, cosa e quando.

Chi guida il trattamento: la clinica o la diagnostica per immagini?

La patologia di cuffia nello sportivo: dal sovraccarico funzionale alle lesioni di cuffia.
E possibile prevenire alcune lesioni?

e (Quali errori si commettono nell’esecuzione di molti esercizi? Responsabilita del preparatore
atletico e allenatore.

e Rottura di cuffia: che fare? L’opinione del: medico di base, ortopedico, fisiatra e fisioterapista.
Si puo convivere con una rottura di cuffia? Pro e contro.

e Ruolo del trattamento conservativo pre-operatorio.
e Timing chirurgico e metodiche a confronto.
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PROGRAMMA SCIENTIFICO

Apertura segreteria e registrazione dei partecipanti
Saluto delle Autorita
Lettura Magistrale

FISIOPATOLOGIA DELLA SPALLA DEGENERATIVA
A. Causero (Udine)

| Sessione
SCIENZA DI BASE

Moderatori: G. Bertoni (Treviso), F. Giusto (Oderzo, TV)

MODIFICAZIONI DELLO SPAZIO SUBACROMIALE DURANTE IL MOVIMENTO
GLENO-OMERALE: STUDIO ANATOMICO
S. Zaffagnini (Bologna)

COME VISITO E VALUTO IL PAZIENTE: RUOLO DELL'ORTOPEDICO
R. Corezzola (Monastier, TV)

LA VALUTAZIONE FUNZIONALE: RUOLO DEL FISIOTERAPISTA
A. Poser (Conegliano, TV)

LA DIAGNOSTICA PER IMMAGINE NELLA SPALLA DEGENERATIVA
C. Zambelli, F. Spigariol (Montebelluna, TV)

ECOGRAFIA IN DIRETTA
A. Pastore (Venezia)




Il Sessione
FISIOPATOLOGIA E RAZIONALE DEL TRATTAMENTO MEDICO-CHIRURGICO

Moderatori: A. Agueci (Conegliano, TV), P. Avanzi (Negrar, VR), P. Pasquon (Montebelluna, TV)

IL DOLORE NELLA SPALLA DEGENERATIVA
G. Pari (Ferrara)

LA GESTIONE DEL DOLORE
A. Beltramin (Treviso)

CHIRURGIA: LA RIPARAZIONE DELLA CUFFIA DEI ROTATORI.
QUANDO OPERARE E CON QUALE TECNICA
F. Cendon (Montebelluna, TV)

LA ROTTURA MASSIVA DI CUFFIA: | TRANSFER MIO TENDINEI
E. Gervasi (Latisana, UD)

LA PROTESICA DI SPALLA
G. Porcellini (Forli)

EBM IN CHIRURGIA
A. Pannone, N. Coletti* (Udine; *Oderzo, TV)

Coffee Break

lll Sessione
TRATTAMENTO FISIOTERAPICO E RIABILITAZIONE

Moderatori: D. Cariani (Padova), G. Fama (Padova), G. Zorzi (Treviso)

IL TRATTAMENTO POST-OPERATORIO: CASO CLINICO
A. Rossi (Conegliano, TV)

IL TRATTAMENTO CONSERVATIVO NELLA ROTTURA DI CUFFIA
* ’esercizio terapeutico: caso clinico T. Fabris (Vicenza)
* || paziente over 65: caso clinico P. Tamai (Treviso)

IL RUOLO DELLE FASCE NELLA SPALLA DOLOROSA
A. Stecco, C. Stecco (Padova)

IL TRATTAMENTO DELLA CAPSULITE ADESIVA: PROPOSTA DI TRATTAMENTO
D. Marcolongo, 0. Pagotto, G. Rossetto™, A. Pannone® (Treviso; *0derzo, TV; °Udine)

PARAMETRI E CALCOLI DOSIMETRICI NELLA TERAPIA CRYOLASER AD ALTA ENERGIA
G. Aloisini (Bergamo)

TRATTAMENTI ED EVIDENZE CLINICHE DELLA LASERTERAPIA AD ALTA ENERGIA
SULLA SPALLA DOLOROSA
P. C. Bendandi (Bergamo)

EBM IN RIABILITAZIONE
N. Taddio, S. Dorigo, A.Poser* (Cittadella, PD; *Conegliano, TV)

Buffet Lunch




IV Sessione
SPALLA E SPORT

Moderatori: E. Bargellesi (Treviso), R. Vianello (Monastier, TV)

14,00 | LA PATOLOGIA DEGENERATIVA NELLO SPORTIVO: DAL SOVRACCARICO
FUNZIONALE ALLA LESIONE DI CUFFIA
F. Borra (Forli)

LA MICROINSTABILITA DI SPALLA NELLO SPORTIVO
F. Pillonetto (Conegliano, TV)

IL TAPING NEURO MUSCOLARE: DALLA NEUROFISIOLOGIA ALLAPPLICAZIONE
PRATICA

G. Picone (Treviso)

D. Blow (Roma)

LA SPALLA NEL VOLLEY PROFESSIONISTICO: VALUTAZIONE, GESTIONE E
PREVENZIONE

L. Baiguini (Brescia)

D. Grigoletto (Treviso)

V Sessione
LA FACULTY RISPONDE...

Conduttori: P. Avanzi  (Negrar, VR)

F. Borra (Forli)

N. Coletti  (Oderzo, TV)

T. Fabris (Vicenza)

G. Fama (Padova)

E. Gervasi (Latisana, UD)
A. Pannone (Udine)

G. Porcellini (Forli)

A. Poser (Conegliano, TV)
A. Stecco  (Padova)

N. Taddio  (Cittadella, PD)

QUANDO IL DOLORE DIVENTA IL PROBLEMA
CHIRURGIA O TRATTAMENTO CONSERVATIVO

LE ASPETTATIVE REALISTICHE DEL PAZIENTE

15,50 Compilazione questionario ECM
16,00 Chiusura del Corso



INFORMAZIONI SCIENTIFICHE

PROIEZIONI

Le sale saranno provviste di Personal Computer per la presentazione dei lavori con videoproiezione.
Non & consentito 'uso del proprio PC. Le relazioni dovranno essere preparate con Power Point
su GD, Pen Drive o DVD e consegnate all’almeno un’ora prima dell’inizio della presentazione al
Centro Slide per verificare la compatibilita del proprio materiale tecnico. La versione della Suite
Office utilizzata del centro Slide &: Microsoft Office XP (2002) SP3. Sara cura di ogni relatore
ritirare il materiale tecnico al termine della Sessione o al piu tardi al termine della giornata. La
Segreteria Organizzativa non e responsabile dello smarrimento di materiale audio video non ritirato
0 lasciato incustodito.

Si ricorda di rispettare rigorosamente il tempo assegnato per ciascun intervento.

ATTESTATO DI PARTECIPAZIONE

L’Attestato di Partecipazione sara rilasciato presso la Segreteria a tutti i partecipanti al termine dei
lavori scientifici.

Crediti ECM

Sara inoltrata richiesta di accreditamento al Ministero della Salute per le seguenti categorie:

* MEDICO CHIRURGO per le discipline Medicina fisica e riabilitazione, Medicina dello Sport,
Reumatologia, Ortopedia e Traumatologia, Radiodiagnostica e Medicina generale;

* FISIOTERAPISTA

VARIAZIONI

La Segreteria Scientifica e la Segreteria Organizzativa si riservano il diritto di apportare al Programma
tutte le variazioni necessarie per ragioni scientifiche e/o tecniche, compatibilmente alla vigente
normativa ministeriale in ambito dei crediti formativi ECM.



INFORMAZIONI GENERALI

SEDE

Auditorium Santa Croce

¢/o Complesso Universita San Leonardo
Riviera Garibaldi, 13/e — 31100 Treviso
Tel. 0422 513600

COME RAGGIUNGERE LA SEDE

Autostrade

Autostrada A13 in direzione Padova. Seguire la direzione A4 Venezia e in prossimita di Mestre
prendere A7 in direzione Treviso. Uscire a Treviso SUD e seguire indicazioni per Silea centro/ospedale.
Continuare su SR53 per 3 Km e sequire indicazioni Treviso centro/ospedale.

Trasporto pubblico
Ferrovie dello Stato: Stazione centrale a 1 km
Autobus: Linea 1 -3 -7 — 10. Fermata P.zza San Leonardo a 200 mt.

Distanze principali

Stazione ferroviaria centrale 1 Km
Centro citta 1 Km

Aeroporto di Treviso 6 Km

NUMERI UTILI

My Meeting ha attivato una convenzione per i partecipanti al Corso presso il Parcheggio “Dal Negro
Park” via Venier a 200 mt dalla Sede congressuale — Tel. 0422/545471. Per attivare la convenzione,
al momento del pagamento fare riferimento a My Meeting o al Corso

QUUTE DI ISCRIZIONE (|VA inclusa) IVA inclusa esente [VA
Quota regolare € 70,00 € 58,33
Studenti di Medicina e Fisioterapia gratuito

La quota di iscrizione comprende

e Lavori congressuali * Kit congressuale

* Attestato di Partecipazione * Ristorazione come da programma

MODALITA DI ISCRIZIONE E DI PAGAMENTO

Per effettuare 'iscrizione al Congresso & necessario compilare I'allegata Scheda di Iscrizione
(disponibile anche sul sito www.mymeetingsrl.com) e inviarla unitamente al pagamento della
relativa quota alla Segreteria Organizzativa My Meeting Srl (Fax 051/795270 — e-mail:
info@mymeetingsrl.com). Le iscrizioni saranno accettate fino al giorno 27 settembre 2010 ¢
saranno evase in base all’ordine di arrivo e alla disponibilita dei posti. Dopo tale termine sara
possibile iscriversi solo in sede di Congresso. L'iscrizione sara riconfermata tramite e-mail.

Per iscrizioni di gruppo si prega di contattare la Segreteria Organizzativa.

| pagamenti devono essere effettuati in € (Euro) al netto delle spese bancarie come segue:

* carta di credito VISA, EUROCARD, MASTERCARD
| pagamenti effettuati tramite carta di credito saranno addebitati in € (Euro)

« bonifico bancario a favore di MY MEETING S.r.1.
presso Banca CARISBO — Filiale di San Lazzaro (BO)
conto corrente N° 100000006418 - ABI 06385 — CAB 37070 — CIN Y
Cod. IBAN: IT13Y 06385 37070 100000006418
Causale versamento — CORSO LA SPALLA DEGENERATIVA
Si prega di allegare alla “Scheda d’iscrizione” copia dell’avvenuto bonifico.



INFORMAZIONI GENERALI

Le spese relative ai bonifici bancari dovranno essere sostenute dal mittente. All'atto del pagamento
dovranno essere indicati chiaramente nome e cognome del/dei partecipante/i specificando inoltre
il titolo del convegno. Copia del bonifico bancario deve essere allegata alla scheda d’iscrizione.
Non saranno accettate iscrizioni sprovviste di pagamento. My Meeting provvedera all’emissione
di una ricevuta di pagamento.

ISCRIZIONI A CARICO DI ASL E AZIENDE OSPEDALIERE

In caso di richiesta di emissione fattura nei confronti di enti esenti IVA, quali ad esempio A.S.L.
0 Aziende Ospedaliere, il partecipante dovra farne richiesta al momento dell’invio della scheda di
iscrizione (barrando I'apposita casella e apponendo

il timbro dell’ente) ed effettuare il pagamento contestualmente all’invio della scheda.

Qualora I'A.S.L. 0 A.O. non riuscisse a fornire al partecipante copia dell’avvenuto pagamento da
allegare alla scheda di iscrizione, quest’ultimo dovra anticiparne la quota. Sara comunque emessa
fattura quietanzata intestata secondo quanto riportato sulla scheda di iscrizione da parte del
partecipante.

Una volta emesse le fatture non potranno essere modificate.

Per il pagamento chiediamo di attenersi scrupolosamente alle quote ESENTI IVA.

CANCELLAZIONI D’ISCRIZIONI

Gli iscritti impossibilitati a partecipare al Congresso sono tenuti a darne comunicazione scritta alla
Segreteria Organizzativa. Le cancellazioni non daranno diritto ad alcun rimborso. Eventuali
sostituzioni potranno pervenire per iscritto in qualsiasi momento.

PRENOTAZIONI ALBERGHIERE

My Meeting ha attivato una convenzione per i partecipanti al Corso presso 'HOTEL CARLTON,
Largo Porta Altinia, 15 - 31100 Treviso - Tel. 0422 411 661 - Fax 0422 411 620.

Per effettuare la prenotazione attivando la convenzione, contattare direttamente I'hotel e fare
riferimento a My Meeting o al Corso entro e non oltre il 15 settembre 2010.

Oltre questa data le richieste saranno evase in base alla disponibilita.

Camera DUS Euro 120,00 Camera Doppia Euro 145,00

| prezzi sopra indicati si intendono per camera a notte e sono comprensivi di prima colazione.

Ulteriori aggiornamenti su

www.mymeetingsrl.com

Privacy

Informativa ai sensi del D.Lgs 30/06/2003 n° 196”: | Suoi dati personali fornitici nella presente occasione saranno oggetto di trattamento
informatico e manuale, al fine di documentare la Sua partecipazione a Congressi, Eventi, Meeting, Manifestazioni in genere organizzati da
My Meeting Srl e a trattamenti derivanti da obblighi di legge. Essi saranno comunicati a fornitori e soggetti diversi che concorrono o
partecipano a vario titolo alla manifestazione, nonché alle competenti Autorita secondo le prescrizioni di Legge. Il conferimento dati, a tali
fini, & obbligatorio ed essenziale per la Sua partecipazione al Congresso o Manifestazione. Titolare dei dati & My Meeting Srl - Via 1° Maggio
33/35 — 40064 Ozzano dell’Emilia (BO). A Lei competono tutti i diritti previsti dal Titolo Il del D. Lgs 30/06/2003 n° 196. La firma apposta
sulla “Scheda di Iscrizione” costituisce presa d’atto della presente Informativa e dei diritti di cui sopra e consente il trattamento dei dati
personali e la loro comunicazione per le finalita sopra indicate.

SEGRETERIA ORGANIZZATIVA

my My Meeting S.r.1.
‘ Meetin Via | Maggio 33/35 - 40064 Ozzano dell’Emilia (BO)
9 Tel. +39 051 796971 - Fax +39 051 795270
info@mymeetingsrl.com - www.mymeetingsrl.com



SPONSOR

Si ringraziano le seguenti aziende per aver contribuito alla realizzazione del Corso
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Scadenza per P’iscrizione 27 Settembre 2010

Dopo tale data sara possible iscriversi solo in sede congressuale

M
yMee'ring

Cognome Nome

Istituto

Reparto Ruolo

Indirizzo

CAP Citta Prov. Stato
Tel. Fax

E-mail Cellulare

Indirizzo privato

CAP Citta Prov. Stato
DATI PER LA FATTURAZIONE (OBBLIGATORI)

Cognome Nome/Ragione sociale:

Indirizzo CAP Citta
Codice Fiscale| | [ [ | | | [ [ [ [ | | [ [ | |PatitalvVAL [ [ [ [ [ [ [ [ [ ||
RISERVATO ALLE SOLE AZIENDE OSPEDALIERE

G_Ii Enti Pubblici che desiderino richiedere I'esenzione IVA sul pagamento della quota d'iscrizione
di dipendenti sono tenuti a farne specifica richiesta barrando e apponendo il proprio timbro
nello spazio di seguito riportato. Non sono fiscalmente riconosciute richieste senza timbro.

QUOTE DI ISCRIZIONE (IVA inclusa) DESIDERO PORRE ALLA
JMANDA

Quota regolare €70,00 EGUENTE D(
Studenti di Medicina e Fisioterapia gratuito Le domande saranno tenute in considerazione dai Relatori
. g{lle quali daranno una risposta durante la Sessione
MODALITA DI PAGAMENTO La Faculty Risponde”:

(] Carta di credito
(JviISA [ EUROCARD [1 MASTERCARD

Numerocarta L L [ 1 [ L L [ [ [ [ [ []]

Datadiscadenzal 1| 1 |  Codice disicurezzal | | |

Titolare della carta

Importo totale da prelevare € Per il consenso ai trattamenti ¢ alle comunicazioni descritti nell informativa
riportata nel Programma autorizzo il trattamento dei miei dati personali
ai sensi del D.Lgs 30/06/2003 n. 196 sulla privacy.

(_] Bonifico bancario
In favore di: My Meeting Srl
Causale versamento: CORSO LA SPALLA DEGENERATIVA Data
Banca: CARISBO - Filiale di San Lazzaro di Savena (BO)
IBAN: IT13Y 06385 37070 100000006418
Si prega di allegare alla “Scheda d’iscrizione” copia dell’avvenuto bonifico. Firma
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|| Richiesta di esenzione IVA (art. 10 comma 20 D.PR. 633/72) timbro dell’Ente che fa richiesta di esenzione IVA
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