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Associazione Infermieristica 
per lo Studio delle Lesioni Cutanee 
Società Scientifica Italiana a carattere 

interdisciplinare 
 
 

In collaborazione con 
 

 
 

crediti ECM richiesti per: INFERMIERE 
 
 

Un aggiornamento sulla 
prevenzione & trattamento delle 

ulcere da pressione, lesioni 
vascolari, piede diabetico  

 
23 novembre 2009 

   
c\o Sala Auditorium 

(5° piano Blocco DEA Ospedale Nuovo) 
 

Via Belpoggio 
 

Imola (Bo) 

 

 
 

Obiettivi del Seminario 
 

Il seminario, rivolto a personale infermieristico, si 
propone come momento di aggiornamento in merito a 
progetti, iniziative, proposte e news dalla ricerca in 
merito alla prevenzione e trattamento delle lesioni 
cutanee, al fine di migliorare la qualità e 
l’appropriatezza dell’assistenza ai soggetti che sono 
interessati da questa problematica. Una particolare 
sottolineatura verrà data all’aspetto dell’educazione 
terapeutica,  troppo spesso sottovalutato nel rapporto 
assistenziale professionista-paziente\utente. 

 

 
 
 

Attestati di Partecipazione e ECM 
 

Ai candidati verrà consegnato, durante la verifica 
dell’apprendimento, un questionario con una “soglia di 
superamento” di almeno l’80% di  risposte esatte; ai 
partecipanti che non raggiungessero tale “soglia di 
superamento” NON potranno essere attribuiti i crediti 
ECM previsti, ma sarà consegnato un attestato di 
frequenza. Sia i crediti ECM sia l’attestato di frequenza 
verranno rilasciati SOLO ai partecipanti risultati 
presenti ad almeno il 90 % delle ore totali del corso. È 
indispensabile compilare in tutti i suoi campi la scheda 
di iscrizione per evitare che i Crediti Formativi ottenuti 
non possano essere attribuiti per mancanza di 
informazioni indispensabili (es., Codice Fiscale).  
N.B. Gli attestati ECM verranno inviati VIA 
EMAIL, successivamente alla valutazione 
dei tests. 

 
 

 
 
 

Per informazioni:  
Segreteria AISLeC (14,30-18,00 da lun. a ven.) 
website: www.aislec.it     
email: segreteria@aislec.it  
cell. 340-1644020                          
fax: 0382-523203 
 

 

Programma del Seminario 
   
Ore 9.15   Saluti dalle autorità e apertura dei lavori 

Ore 9,30     Educazione, Prevenzione e Trattamento 
delle Ulcere da Pressione (UP) 
Moderatore : Mongardi Maria 

9,30-10,15 ESPERIENZE A CONFRONTO La dimissione 
del paziente con UP: Documentazione a supporto 
dell’integrazione assistenziale tra ospedale e strutture per 
anziani nell’azienda USL Imola – Relatori: Paolini Lara, 
Mondini Danila, Ronzani Stefania 
10,15-10,45 DALLA LETTERATURA Quali sono i bisogni 
educativi dei soggetti mielolesi in tema di prevenzione delle 
UP? – Relatore Donatini Debora  
10,45-11,00 Discussione 

Ore 11     Educazione, Prevenzione e Trattamento 
delle Lesioni Vascolari (LV)   

11,00-11,45 ESPERIENZE A CONFRONTO La gestione 
delle LV basata sulle prove di efficacia in ambito domiciliare: 
Quali limiti e difficoltà? – Relatore: Biondo Silvana  
11,45-12,15 DALLA LETTERATURA  La compliance del 
soggetto con LV: Un obiettivo fuori portata? – Relatore 
Zortea Rosa Rita 
12,15-12,30 Discussione 
 

PAUSA PRANZO (ore 12,30-13,30) 
 

Ore 13,30     Educazione, Prevenzione e Trattamento 
delle Ulcere da Piede Diabetico (PD) 
Moderatore: Zortea Rosa Rita 

13,30-14,15 ESPERIENZE A CONFRONTO Per non 
perdersi per strada: I percorsi tra ospedale\territorio e 
ambulatori specialistici – Relatori: Betti Bruna, Minardi 
Roberta 
14,15-14,45 DALLA LETTERATURA Come incidono i 
programmi preventivi sui tassi di amputazione nei pazienti 
diabetici – Relatore Traspedini Paola  
14,45-15,00 Discussione 

Ore 15     Educazione e Trattamento delle Ferite 
Chirurgiche  

15,00-15,45 ESPERIENZE A CONFRONTO La 
sorveglianza delle SSI – Relatore: Biondo Silvana  
15,45-16,15 DALLA LETTERATURA Il ruolo dell’infermiere 
nell’educazione del paziente in dimissione  in riferimento al 
self care della ferita chirurgica – Relatore Lo Palo Emilia  
16,15-16,30 Discussione   
16,30-17,00 I luoghi di cura e l’integrazione assistenziale 
della persona con lesioni cutanee – Relatore: Mongardi 
Maria   
17,00-17.30 Verifica dell’apprendimento: Test ECM 

ott.essa Crea, 



 

SCHEDA DI ISCRIZIONE 
 

Da compilare e inviare alla Segreteria A.I.S.Le.C., 
insieme alla copia di pagamento della quota di 

partecipazione,  
tramite fax al numero 0382-523203 

 

SI PREGA DI SCRIVERE IN STAMPATELLO 
 

N.B.: Tutti i campi con l’asterisco * sono obbligatori.         
 

Cognome*....................................................................... 
Nome*............................................................................. 
Nato/a*................................................. il*....................... 
Codice Fiscale* (LEGGIBILE) 
........................................................................................ 
Indirizzo privato* ............................................................. 
Città*............................................................................... 
Prov.*..................  CAP*......................................... ........   
Tel*.....................................  Fax .................................... 
E-mail ............................................................................. 
Qualifica …………………………………………………… 
 

Invio l’importo di € ................................  tramite: 
 

 assegno bancario o vaglia postale, intestato e 
spedito a: AISLeC – Via Flarer, 6, 27100 Pavia 

  bonifico bancario sul c/c n° 612006432886 della 
Banca INTESA SAN PAOLO SPA  V.le Cesare Battisti 
18, Pavia - CODICE IBAN: IT 20 K 03069 11310 
612006432886  
 

Richiedo emissione di fattura:           Sì                 No  
 

DATI PER LA FATTURAZIONE (da compilare solo se 
diversi dall’intestatario) 
Ragione Sociale ............................................................. 
Via .................................................................................. 
Città ................................................................................ 
Prov. ....................  CAP ................................................  
PARTITA IVA O CODICE FISCALE: 
........................................................................................ 
Data ................................................................................   
Firma .............................................................................. 

 

INFORMAZIONI GENERALI 
 
 

Condizioni generali di iscrizione 
Prima di procedere con l’iscrizione è necessario 
contattare telefonicamente la Segreteria AISLeC (tel. 
340-1644020) per verificare la disponibilità dei posti. 
L’iscrizione tramite scheda è OBBLIGATORIA. 
Verranno accettate le iscrizioni in base all’ordine 
cronologico di arrivo delle schede. I richiedenti che 
rimarranno esclusi, verranno avvisati via fax ed inseriti 
in una lista d’attesa. Le schede di iscrizione non 
accompagnate dalla copia del pagamento della 
quota di partecipazione non verranno considerate.  
L’iscrizione si intende DEFINITIVA alla ricezione di: 
- Scheda di iscrizione (vd. retro), debitamente compi-
lata e firmata, via fax al n. 0382-523203; in alternativa, 
per gli Utenti Registrati al sito AISLeC (www.aislec.it), è 
possibile effettuare la prenotazione on line. 
- Copia dell'avvenuto pagamento (o, in alternativa,  
autorizzazione scritta dell'ente di appartenenza*).  
Il versamento della quota deve essere contestuale 
all’iscrizione. 
  
* Qualora la quota di iscrizione sia corrisposta da Ente Pubblico 
(ad es. ASL) l’IVA non è dovuta. In tal caso sarà però necessario 
allegare alla domanda di iscrizione una specifica richiesta da 
parte della Azienda che autorizzi A.I.S.Le.C. ad emettere fattura 
IVA esente, riportando la seguente dicitura: “Operazione esente 
IVA ai sensi Art. 10 DPR 633/72 oppure come disposto dall’Art. 
14 comma 10 L. 537/24.12.93”.  
 

Il pagamento può essere effettuato, indicando come 
causale NOME, COGNOME e TITOLO EVENTO: 
- Tramite vaglia postale, intestato a: A.I.S.Le.C. – Via 
Flarer, 6 - 27100 Pavia specificando la causale 
(versamento quota partecipazione e titolo dell’evento) 
- Tramite bonifico bancario sul c/c n° 612006432886 
della Banca INTESA SAN PAOLO SPA  V.le Cesare 
Battisti 18, Pavia - Codice IBAN: 
IT20K0306911310612006432886 
 

Cancellazioni e rinunce 
In caso di disdetta, se comunicato via fax ad AISLeC 7 
gg prima dell’inizio del corso, verrà trattenuto il 25% 
della quota. Se non comunicato nei termini descritti, 
AISLeC tratterrà l’intero importo della quota di 
iscrizione. 

 

 
 
 

Relatori e Moderatori Invitati  
 

RELATORI dell’AUSL di Imola   
Betti Bruna 
Biondo Stefania 
Minardi Roberta 
Mondini Danila 
Paolini Lara 
Ronzani Stefania 
 

RELATORI AISLEC  
Donatini Debora 
Lo Palo Emilia 
Mongardi Maria 
Traspedini Paola 
Zortea Rosa R 

 
 

 
 
 

Data & Orario del Seminario 
 

23 novembre 2009 
Registrazione dei partecipanti: 9.00-9.15 
Seminario: 9.30-12.30 e 13.30-17.30 
 
Sede   
 

c\o Sala Auditorium (5° piano Blocco DEA Ospedale 
Nuovo) Via Belpoggio - Imola (Bo)  
 
Destinatari  
 

100 Infermieri   
 
Quota di Partecipazione 
 

€ 25 + IVA 20% (Tot. € 30)   
Soci AISLeC  € 22,50 + IVA 20% (Tot. € 27)   
 
La Segreteria Organizzativa AISLeC si riserva di non 
attivare il corso qualora non sia raggiunto il numero 
minimo di partecipanti previsto. In questo caso AISLeC 
concorderà con gli iscritti le modalità di rimborso. 

aaaaaaa 


