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Neurocentro della Svizzera Italiana
Istituto di Neuroscienze Cliniche della Svizzera Italiana

Simposio Malattie Neuromuscolari

Giovedi 8 febbraio 2024
dalle 17h00 alle 19h10
Aula Magna, Ospedale Civico, Via Tesserete 46, Lugano



Gentili signore, egregi signori, cari colleghi,

abbiamo il piacere di invitarvi al Simposio sulle malattie neuro-
muscolari organizzato dall’lstituto di Neuroscienze Cliniche della
Svizzera ltaliana e dal Centro Myosuisse.

Quest’anno parleremo di disautonomie e recenti avanzamenti sulle
tecniche di studio del sistema nervoso autonomico e di diagnosi
differenziale delle neuropatie inflammatorie croniche.

Il Dr. Pietro Guaraldi, ci presentera un update sulle indicazioni cli-
niche e le tecniche piu avanzate per lo studio funzionale del siste-
ma nervoso autonomico e le potenziali applicazioni per la diagnosi
precoce e differenziale nelle malattie neurologiche.

Il Dr. Stephan Goedee ci presentera un update nella diagnosi di
neuropatie inflammatorie croniche, discutendo il ruolo dell’eco-
grafia neuromuscolare e di tecniche neurolofisiologiche avanzate,
anche attraverso la presentazione di alcuni casi clinici. La diagnosi
corretta di queste malattie € particolarmente importante, essendo
trattabili.

Ci aspettiamo di vedervi in persona numerosi, per poter approfit-
tare di una discussione stimolante con gli esperti e per salutarci.

Prof. Dr. med.
Claudio Gobbi

PD Dr.ssa med.
Giorgia Melli

Dr. med.
Paolo Ripellino

Programma
17h00

Moderatore

17h10

17h55

Moderatore

18h05

18h50

19h00

19h10

Benvenuto e introduzione
Claudio Gobbi

Giorgia Melli

Lo studio del controllo vegetativo del sistema
cardiovascolare in neurologia: indicazioni,
tecniche, e opportunita diagnostiche”

Pietro Guaraldi

Caso clinico
Giulia Galli

Paolo Ripellino
Update on diagnosis and management of
inflammatory neuropathies

Stephan Goedee

Caso clinico
Davide Sparasci

Discussione e conclusione
Claudio Gobbi

Termine

Con il sostegno di:

suisse

Ringraziamo gli sponsor del simposio per il loro sostegno

sanofi



CARTOLINA DI ISCRIZIONE

Simposio Malattie Neuromuscolari

Giovedi 8 febbraio 2024 dalle 17h00 alle 19h10
Aula Magna, Ospedale Civico, Via Tesserete 46, Lugano

Tutte le iscrizioni si effettuano tramite la seguente email:
simposi.neurocentro@eoc.ch

P.F. compilare in stampatello
Desidero iscrivermi al Simposio

Titolo/Nome e Cognome:

Istituto/studio/specialita:

Indirizzo:

Email:

Telefono/cellulare:

Data e firma:

Partecipo all’Aperitivo ~ SI [_] NO []

ATTENZIONE:

L’iscrizione é possibile solo tramite e-mail.

L’attestato di partecipazione verra inviato esclusivamente
tramite email

Vi ringraziamo per I’attenzione
Neurocentro — Istituto di Neuroscienze Cliniche della Svizzera
Italiana (INSI)

Iscrizioni entro il 02.02.2024
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