Pagabili tramite

- assegno non trasferibile intestato a MCR o

- bonifico bancario intestato MCR IBAN
IT41T0611513000000000005655

La scheda, debitamente compilata in tutte le sue

parti pena la non iscrizione, € unitamente al paga-

mento, deve essere inviata a:
MCR
Cso Isonzo 53
44121 Ferrara
Fax 0532213560 mail info@mcrferrara.org

Le iscrizioni possono avvenire anche on line colle-
gandosi a www.mcrferrara.org

Le iscrizioni verranno ritenute valide al

ricevimento del pagamento

NB Per poter usufruire dell’esenzione IVA di cui hanno
diritto le Pubbliche Amministrazioni, al momento
dell’iscrizione deve essere dichiarato che ¢ la P.A. che
effettua liscrizione, di conseguenza la fattura verra
intestata all’Ente di appartenenza. Non verranno ac-
cettate richieste di modifica delle fatture gia emesse o
di rimborso dell'IVA versata

Con l'invio della presente autorizzo MCR. a inserire i miei
dati nell'elenco dei smoi elienti per I'invio di materiale infor=
mative eongressuale.

E a consegnarli ad aziende farmaceutiche/elettromedicali.

In ogni momento, a norma dell'art. 13 legge 675/96, potrd avere accesso ai miei dati,
chiederne la modifica o la cancellazione oppure oppormi al loro utilizzo scrivendo a:

Con il Patrocinio
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EMILIA ROMAGNA

FEDERAZIONE
LOGOPEDISTI
ITALIANI

Crediti ECM richiesti per :

logopedisti
audiometristi

audioprotesisti

Sede Congressuale

L’ Aula Magna ¢ situata in C.so Ercole I
d’Este 37.

Si consiglia di parcheggiare al
Parcheggio Diamanti,
via Arianuova 25. (€ 2,00 al gg)

40 anni di Logopedia a Ferrar,

Il trattamento
logopedico nel

paziente complesso
con

Impianto Cocleare

Aula Magna Giurisprudenza
Ferrara 5 maggio 2018



A/A 1977/78 AJA 2017/2018

40 di Logopedia a Ferrara

Per celebrare I’importante traguardo raggiunto ab-
biamo organizzato questa giornata di aggiornamen-
to destinata alla valutazione e riabilitazione del pa-
ziente complesso con Impianto Cocleare, in eta pe-
diatrica e in eta avanzata, argomento attuale e di
sicuro interesse per i logopedisti e per altri operato-
ri del settore.

I relatori sono professionisti che da anni si occupa-
no degli aspetti valutativi e riabilitativi dei pazienti
con Impianto Cocleare in diversi Centri italiani.

Vi aspettiamo numerosi nella nostra bella citta e
contiamo, per 1’occasione, di incontrare tanti pro-
fessionisti “ex allievi” che oggi operano su tutto il
territorio nazionale.

Claudia Aimoni Federica Minazzi Rita Tazzari

RELATORI

Moalli Raffaella Logopedista SSD ORL- Audio-
vestibologia ASST dei Sette Laghi — Varese

Barbot Anna Logopedista Clinica ORL Azienda
Ospedaliera Universitaria di Parma

Benincasa Paola Logopedista AUSL di Modena
- Presidio ospedaliero di Carpi

Minazzi Federica Logopedista Azienda Ospeda-
liera Universitaria Clinica ORL— Audiologia di
Ferrara

Montino Silvia Logopedista Azienda Ospedalie-
ra Universitaria Clinica ORL Audiologia di Padova

Nicastri Maria Logopedista Centro [.C. Policli-
nico Umberto I di Roma

Nicastro Ramona Logopedista Azienda Ospeda-
liera Universitaria di Pisa

Rosignoli Monica Tecnico esperto Impianti Co-
cleari Azienda Ospedaliera Universitaria Clinica
ORL~- Audiologia di Ferrara

8,30 Registrazione partecipanti
8,45 Presentazione del Corso Rita Tazzar

9,00 Dal mappaggio alla manutenzione
dell'impianto cocleare: il contributo
del logopedista Monica Rosignoli

9,40 L'impianto cocleare nei bambini pre
maturi Raffaella Moalli

10,20 L’impianto cocleare nei bambini con
bilinguismo. Paola Benincasa

11,00 Pausa Lavori

11,30 L’impianto cocleare nei bambini con
ipoplasia del nervo Anna Barbot

12,10 L'ITmpianto Cocleare nei bambini con
autismo: valutazione logopedico-
percettiva  Silvia Montino

12,50 Saluti Autorita
13,30 Pausa Lavori

14,15 L’ impianto cocleare nel bambino con
disprassia Maria Nicastri

15,05 L' impianto cocleare nei casi di ritardo
mentale. Ramona Nicastro

15,45 L'impianto cocleare nell'anziano:

caratteristiche della terapia logopedica.
Federica Minazzi

16,25 Compilazione questionari ECM
16,40 Chiusura dei lavori

Scheda Iscrizione
Dati partecipante:

Cognome No-

me

Indirizzo

Citta

Tel.

Indirizzo mail

Qualifica

Ente di appartenenza

Indirizzo

Citta

Tel. Fax

Quota iscrizione prima del 10 aprile 2018 € 70,00
dopo il 10 aprile €100,00

STUDENTI €20,00, dopo il 10 aprile € 40,00
Le quote sono comprensive di Iva.
Dati per la fatturazione OBBLIGATORI

Cognome e nome/ Ente

Indirizzo

Citta

P.Ivao CF




