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Azienda Ospedaliera
“Guido Salvini”
Garbagnate Milanese

RAGIONAMENTO
CLINICO
ED INTERVENTO
RIABILITATIVO
NEL PAZIENTE
CON NEGLECT
SPAZIALE
UNILATERALE (NSU)
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Accreditamento ECM-CPD: N°96678 - N°7 crediti preassegnati
(il provider declina qualsiasi responsabilità per l’eventuale cancellazione dell’evento)

La soglia minima di partecipazione richiesta è dell’ 80%.
 

18 Aprile 2015
sede: Palestra Rieducazione Neuromotoria P.O. Garbagnate M.

PROMOTORI DELL’ INIZIATIVA:

DIREZIONE GENERALE 
Azienda Ospedaliera “Guido Salvini”

SITRA

UFFICIO FORMAZIONE PERMANENTE

RESPONSABILE SCIENTIFICO:
Dott.ssa Laura Zoppini 
Dirigente SITRA - A.O. “Guido Salvini”

SEGRETERIA ORGANIZZATIVA:
Ufficio Formazione Permanente  
Azienda Ospedaliera "Guido Salvini"
v.le Forlanini 121, 20020, Garbagnate M.se (MI)
tel 02.99430.2959 / 005 / 049
fax 02.99430.2507
e-mail: ufp@aogarbagnate.lombardia.it

DESTINATARI & DISPONIBILITA' POSTI: 28
Fisioterapista, Logopedista, Medico.

MODALITA’ DI PARTECIPAZIONE:
I partecipanti sono individuati ed autorizzati dal SITRA

SEGRETARIA DEL CORSO:
Sig.a Katia Pani
 02.99430.2147
 fax 02.994302.507 
 kpani@aogarbagnate.
lombardia.it
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a 9.00-10.15   Lezione magistrale: Modelli teorici 

 nell’eminegligenza spaziale unilaterale

10.30-12.30   Valutazione neuropsicologica del paziente 
 con eminegligenza spaziale unilaterale 
 e correlazione con le problematiche funzionali

12.30-13.30  Pausa Pranzo

13.30-14.45  Linee guida per il trattamento riabilitativo: 
 protocolli per i trattamenti “restaurativi” 

 e “compensativi”.

14.45-15.45  Trattamento di un caso clinico

15.45-17.00  Laboratorio: applicazione dell’intervento 
 con lenti prismatiche

17.00-17.30  Test ECM

docente: esterno

RAGIONAMENTO CLINICO ED INTERVENTO RIABILITATIVO

PREMESSA

Negli ultimi vent’anni il neglect spaziale unilaterale (NSU) è diventato oggetto di grande 
interesse; le manifestazioni più caratteristiche si riscontrano soprattutto nelle lesioni 
vascolari della corteccia parietale destra, ma potrebbero presentarsi anche in conse-
guenza di lesioni frontali, o sottocorticali, e in modo più discreto di lesioni emisferiche 
sinistre.
È presente in circa il 25% dei pazienti con stroke, e di questi circa il 30% ha un disturbo 
persistente a 3 mesi dall’episodio acuto. 
Ricerche recenti enfatizzano l’eterogeneità della sindrome della NSU dovuta alle diffe-
renti combinazioni dei de�cit con cui si manifesta nei diversi pazienti; questa difformità 
rende necessario che la valutazione clinica qualitativa e quantitativa si avvalga di una 
consistente batteria di test che includa prove per tutti i diversi e variegati aspetti della 
NSU, poiché la stessa potrebbe emergere in alcune modalità piuttosto che in altre.
L’intervento riabilitativo è �nalizzato a migliorare l’attenzione, gli aspetti intenzionali e 
rappresentazionali della NSU, a potenziare il livello di consapevolezza, di motivazione e 
di alleanza terapeutica, a recuperare la capacità di esplorazione visiva per lo spazio 
personale e extrapersonale, a promuovere strategie di compenso atte a superare le 
dif�coltà di esplorazione, ad addestrare i familiari all’uso di facilitazioni da fornire al 
paziente.
E’ di fondamentale importanza impostare un trattamento riabilitativo il più possibile 
personalizzato “ritagliato sulla speci�cità del de�cit cognitivo presentato da ogni 
singolo paziente”.

OBIETTIVI 
Approfondire le conoscenze e aumentare la capacità di riconoscimento dei segni 
correlati al neglect spaziale unilaterale nei professionisti sanitari della riabilitazione, per 
poter piani�care e attuare un trattamento riabilitativo speci�co il più possibile integrato 
e personalizzato in relazione ai reali bisogni riabilitativi del paziente.
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