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Antonella Bergonzoni

Dirigente medico di 1° livello in Medicina Fisica e Riabilitazione presso
I’ Unita di Medicina Riabilitativa del Dipartimento di Neuroscienze
dell’ Azienda Ospedaliero Universitaria di Ferrara, con incarico di
Direttore FF dell’Unita di Medicina Riabilitativa e Responsabile UOS di
Neuropsicologia Riabilitativa, all’interno della UQ di Medicina
Riabilitativa

Membro del gruppo tecnico-scientifico, in qualitd di rappresentante
dell’Area della Riabilitazione Neurologica dell’ Azienda Ospedaliero-
Universitaria di Ferrara, def Centro Socio-Occupazionale “Perez”
presso I"Istituto Don Calabria di Ferrara (Convenzione del luglio 2006
tra AUOFE, AUSLFE, Comumni di Ferrara ¢ Istituto Don Calabria di
Ferrara)

Referente, per I’Area della Riabilitazione Neurologica della Azienda
Ospedaliero-Universitaria di Ferrara, dei percorsi vocazionali presso
I"Istituto Don Calabria di Ferrara {Accordi di Partenariato — “Percorsi di
inclusione attiva per persone impegnate in percorsi riabilitativi”. A
rinnovo annuale ultimo dei quali nel 2023)

Referente dei programmi di Scuola in Ospedale presso PPArea della
Riabilitazione Neurologica della Azienda Ospedaliero-Universitaria di
Ferrara (Protocollo d’Intesa tra Ufficio Scolastico Territoriale e Azienda
Ospedaliero Universitaria di Ferrara dei 2012)

1711/1982-29/03/1990



Formazione in Italia e
all’estero in qualita di discente
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Corso di Laurea in Medicina e Chirurgia presse I Universita degli Studi di
Ferrara con diploma conseguito in data 29.3.1990. Tesi di laurea: “ Esiti j
grave trauma cranio-encefalico: aspetti motori, neurapsicologici e funzionali”.
Voto: 110/110

Prima sessione 1990
Abilitazione all’esercizio della professione di Medico-Chirurgo. Voto 96/1 10

Iscrizione all’Ordine dei Medici e Chirurghi della Provincia di Ferrara dal
30.05.1990 al numero 3181

1/11/1990-05.07.1994

Corso di Specializzazione in Medicina Fisica e Riabilitazione presso
I"Universita degli Studi di Bologna con diploma conseguito in data 5.7, 1994,
Tesi di specializzazione “Neglect ed Emianestesia in soggetti con lesione
cerebrale destra: valutazione clinica, neuropsicologica ¢ funzionale™. Voto
76/70 e lode

11/01/2022- 26/05/2022

Corso di Formazione Manageriale organizzato dalla Regione Emilia-Romagna,
per Direttore responsabile di struttura complessa con certificazione conseguita
in data 26.5.2022. Presentazione del Project work dal titolo: © Implementazione
della Teleriabilitazione Neuropsicologica nel paziente con esiti di
cerebrolesione acquisita”. Valutazione positiva

Dal 11/1/2020 al 13/12/2020

Corso di Formazione: “Newrosistemica: approccio sistemico alla
riabilitazione della persona con patologia neurologica” , Coinetica . Parma

16/06/2014- 18 /06/2014

Frequenza presso il Belgian Road Safety Institute ~ Department CARA.
(Bruxeiles). Obiettivo: implementare fe competenze sulla valutazione nel
percorso di ripresa della guida nel paziente cerebroleso

19-20/1/2012

Corso Intemazionale . “Studio endoscopico della deglutizione (FEES): uso
clinico nella gestione di pazienti con disturbi della deglutizione ™ livello.
AQU Modena

Maggio 2011

Corso di formazione “Da manager a leader” organizzato datla Azienda
Ospedaliero-Universitaria di Ferrara

19/10/2010

Corso di Abilitazione all’utilizzo del Vitalstim per la terapia della disfagia.
Brescia

15-16/9/2008

Corso di Formazione sulla conoscenza ed applicazione della classificazione
internazionale ICF- CY. AOU Ferrara



ESPERIENZA LAVORATIVA
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Ospedaliero-Universitaria
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4-5/10/2006

Corso teorico-pratico. “L’ICF per I'integrazione socio-sanitaria”, AQU Ferrara

20/01/2006-17/5/2006

Corso di Formazione “Qualita personali e capacitd di lavorare in team in
Medicina Riabilitativa” organizzato dal Settore di Medicina Riabilitativa della
AQUFE .

26 marzo, 23 aprile, 21-22 maggio, 24-25 settembre 2004

Percorso formativo teorico-pratico in : “Neuwropsicologia e trattamenti
riabilitativi® ( Azienda Ospedaliera Sant’ Antonio Abate di Gallarate)

7/5/2002-31/5/2002

Frequenza presso la Sezione di Foniatria - Audiologia del Dipartimento di
Discipline Medico-Chirurgiche A.8.0Q. San Giovanni Battista di Torino
Obiettivo: implementare formagzione sulla gestione dei disordini della
deglutizione nel paziente cerebroleso

4-9/12/2000

Frequenza presso Service de Rééducation Functionelte au Centre Hospitalier
Pelegrin (Bordeaux). Obiettivo: implementare formazione sulla gestione del
paziente con grave cerebrolesione acquisita , compresi i disordini della
deglutizione

26/1171999

Corso di accreditamento all’utilizzo della scala FIM (Functional Independence
Measure) versione italiana per Ia misurazione della disabilita. Milano

9/8/1999-12/8/1999

Frequenza presso il Department of Communication Scienses and Disorders
della Northwestern University di Chicago. Obiettivo: implementare formazione
sulla gestione dei disordini della deglutizione nel pazieate cerebroleso ¢ non

Dal 17772021 a tutt'oggi
Direttore FF della UOC di Medicina Riabilitativa,

Dal 171172013 a it ‘oggi
Responsabile UOS di Neuropsicologia Riabilitativa all’interne dell'Unita di
Medicina Riabilitativa

Dall'otiobre 2011 al 31.10.2013 :
Responsabile FF UOS di Neuropsicologia Riabilitativa alf*interno dell’Unita di
Medicina Riabilitativa

F172000 a tutt ‘oggi

Dirigente Medico-Medicina Fisica e Riabilitazione a tempo indeterminato,
pieno e a rapporto eselusivo

1/8/1999-31/12/ 1999

Dirigente Medico-Medicina Fisica ¢ Riabilitazione a tempo indeterminato e
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tempo pieno

1/2/1998-31/7/1999

Dirigente Medico 1° liv. Medicina Fisica e Riabilitazione a tempo
indeterminato € tempo pieno

17/11/1997-31/1/1998

Dirigente Medico 1° liv. — Recupero ¢ Rieducazione Funzionale Motulesi-
Neurolesi a tempo indeterminato e a tempo pieno

1/8/1997-16/11/1997

Dirigente Medico 1° liv. — Recupero ¢ Rieducazione Funzionale Motulesi-
Neurolesi a tempo determinato e a tempo pieno

1/7/1994-5/9/1994 :

Dirigente medico 1 liv-Fascia B a tempo determinato a ternpo pieno
6/6/1994-30/6/1994

Assistente medico. Tempi indeterminati con incarico a TD diversa mansione-
straordinari a tempo pieno

2013- 1/6/2023

Attribuzione di incarico dipartimentale di Referente Qualiti’Miglioramento e
Referente del Rischio Clinico presse il Dipartimento di Neuroscienze e
Riabilitazione della AQU di Ferrara

31/12/2010- 30/12/2013

Attribuzione di incarico professionale di particolare qualificazione denominato
“Percorso Gracer ¢ gestione del relativo registro gestionale” presso il Settore
di Medicina Riabilitativa della AOU di Ferrara

Luglic 1996-luglio 1997
Tilolare di borsa di studio sul tema “La necessitd di valutazione del
cambiamento in atto e di stima dell’impatto del nuovo sistema tariffario a
fronte del cambiamento delle regole del gioco e dell’evoluzione del 38N~
presso il Settore Qualitd ¢ Controflo di gestione dell’Azienda Ospedatiero-
Universitaria di Ferrara

206/1/1996-8/6/1996

Titolare di borsa di studio sui “Sistemi di classificazione della casistica
ospedaliera (DRG e Disease Staging); uso di metodiche per la verifica e
revisione delle prestazioni ospedaliere. AOU Ferrara

+

1/11/1995-25/1/1996
Medico frequentatore presso la Direzione Sanitaria dell’ Azienda Ospedaliero
Universitaria di Perrara

10/11/1994-9/9/1995

Titolars di borsa di studio sul tema “Le turbe della deglutizione negli esiti di
gravi traumatismi cranio-encefalici: valutazione e trattamento” presso il
Servizio di Recupero e Rieducazione Funzionale della AOU di Ferrara

Italiana

INGLESE
Buona
Buona
Buona
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Utilizzo di strumenti valutativi e programmi di trattamento aggiornati alle
uitime linee guida nazionali e internazionali.

Valutazione delle menomazioni e disabilitd senso-motorie nei pazienti affetti
da {esione neuralogica centrale e periferica, da grave cerebrolesione acquisita,
da politraumatismi, da patologie degenerative.

Valutazione clinica e strumentale ( FEES- Fiberoptic Endoscopic Evaluation of
Swallowing) delle alterazioni della deglutizione nei pazienti affetti da lesione
neurologica centrale (acquisita o congenita) o periferica o da patologie
degenerative.

Valutazione delle menomazioni e disabilitd cognitivo-comportamentali nei
pazienti adulti ¢ bambini con cerebrolesione acquisita o patologia degenerativa,
Valutazione dei disordind dell’eloguio nei pazienti adulti e bambini con
cerebrolesione acquisita o patologia degenerativa

Formuiazione e gestione di progetti e programmi riabilitativi in pazienti affetti
da cerebrolesione acquisita, mielolesione acquisita, politraumatisms,
polineuropatie, patologie degenerative, nei diversi sefting del percorso di cura
(dai reparti per acuti, alla presa in carico riabilitativa in regime di degenza
ordinaria/Day Hospital o in regime ambulatoriale, alls restituzione al territorio
di residenza), con particolare attenzione nel garantire la continuita delia
risposta ai fabbisogni riabilitativi del paziente, anche nell’ottica dei percorsi
diagnostico-terapeutici interaziendali in essere,

Formulazione e gestione di programmi di ripresa della alimentazione orale in
pazienti adulti ¢ bambini affetti da disturbi della deglutizione secondari a
lesione neurologica centrale (acquisita o congenita) o periferica o da patologie
degenerative

Formulazione ¢ gestione di progetti e programmi di tiabilitazione
neuropsicologica in pazienti adulti e bambini affetti da cerebrolesione
acquisita,

Formulazione e gestione di programmi di riabilitazione dei disturbi
dell’eloquio in pazienti adulti e bambini affetti da cercbrolesione acquisita
Competenze specifiche nella compilazione della scheda di dimissione
ospedaliera e dei controlli di quatitd ad essa correlati.

Conoscenza ed utilizzo del sistema di classificazione intemazionale dell’OMS
(International Classification of Functioning Disability and Health), e sua
applicazione in ambito riabilitativo secondo il modello bio-psico-sociale

Gestione delle atlivitd ¢ delle risorse assegnate alla UOS di Neuropsicologia
Riabilitativa di cui & responsabile e detla UOC di Medicina Riabilitativa di cui
¢ Direttore FF, nell’ambito degli obiettivi di budget assegnati, degli obiettivi
oppetto dell’incarico di UOS e della Mission delle Strutture Organizzative
secondo i principi dell’ Accreditamento.

Giarantire il corretto mantenimento detla sicurezza nell*ambito lavorative in cui
opera, la puntuale valutazione, prevenzione e gestione di potenziali situazioni
di rischio clinico, il mantenimento di un comretto comportamento da parte dei
professionisti nel rispetto delle norme di tutela detla privacy.

Efficientare |” utilizzo dei posti letto assegnati alla UOC di Medicina
Riabilitativa, attraverso il puntuale coordinamento dei progetti riabilitativi, in
collaborazione con i dirigenti medici dell ‘UQC e la rapida individuazione dei
sefting alla dimissione in collaborazione con gli organismi aziendali preposti.
Garantire una efficace ¢ precoce presa in carico riabilitativa dei pazienti affetti
da esiti di stroke ricoverati presso UQ di Neurologia e di NCH all’interno del
PDTA interaziendale AOUFE-AUSLFE.

Mantenimento degli standard valutativi e di trattamento, previsti
dall’accreditamento, per i pazienti ricoverati presso UQC Medicina
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Riabilitativa e gestiti nella YOS di Neuropsicologia Riabilitativa.

Efficientare I'utilizzo delle risorse logopediche dell’UOS di Neuropsicologia
Riabilitativa, anche in stretta collaborazione con le logopediste che operano
nella UOC di Riabilitazione Territoriale dell’ AUSLFE, a cui vengono segnalati
pazienti che necessitano di programmi logopedici in regime ambulatoriale.
Valutazione e valorizzazione dei coliaboratori delia riabilitazione nell’ ottica di
incentivare motivazione, soddisfazione, crescita culturale ¢ competenze

Promozione e gestione di riunioni a carattere organizzativo e clinico nell’ottica
di favorire P'integrazione dei vari professionisti della dirigenza e del comparto
che operano nelle strutture organizzative di cui & responsabile, incentivando il
lavoro in team interprofessionale

Coilaboraziore con i professionisti di altre discipiine nell’ottica di favorire i
favoro muitidisciplinare

Coordinamento del personale della UOS di Neuropsicologia Riabilitativa e
della UOC di Medicina Riabilitativa, cercando di favorire un buon clima di .
lavoro, gestendo conflitti, criticita e processi di cambiamento

Coordinamento di gruppi di lavoro di Unita Operativa, Aziendali,
Interaziendali e Nazionali

Partecipazione attiva all'aggiomamento di procedure, istruzioni operative e
documenti in relazione alle periodiche verifiche neil’ Ambito

dell’ Accreditamento regionale, favorendo successivamente }a loro diffusione
ed applicazione ai professionisti dell’Area di Riabilitazione Neurologica
Partecipazione al processo di digitalizzazione aziendale implementando
I'utilizzo delia telemedicina in ambito diagnostico ¢ riabilitativo, attraverso
anche ]a redazione di procedure ad hoc interaziendali

Partecipazione a gruppi di lavoro nel processo di forganizzazione della UQC
di Riabilitazione Territoriale dell’ AUSLFE, favorendo ed implementando
Pintegrazione con I’ AOUFE attraverse "individuazione di percorsi di cura che
garantiscano una rapida, appropriata ed efficace risposta ai bisogni riabilitativi
dei pazienti

Gestione di programmi di integrazione tra la Riabilitazione Medica e Sociale
nell’oftica di favorire, per il paziente e i suoi carcgiver, la massima
partecipazione sociale possibile

Ottime capaciti comunicative con i pazienti ed i familiari/care/giver, neli’ottica
di facilitare il loro coinvolgimento nel processo di informazione ¢ condivisione
dei progetti € programmi riabilitativi , anche attraverso la predisposizione di*
materiale scritto divulgativo

Ottime capacitd relazionali con i pazienti, i loro familiari/caregiver, nel rispetto
della importante fase di cambiamento del “sistema famiglia” che segue una
grave disabilita acquisita soprattutto se di origine neurologica

Ottime capacith comunicative e relazionali con i professionisti della
riabilitazione nefl’ottica di facilitare un buon clima di lavoro e garantire la
circolaritd delle informazioni necessarie aila condivisione e realizzazione dei
programmi riabilitativi; in grado di assumere un ruolo propositivo nel gruppo
di lavoro garantendo una disponibilita all’ascolto e autorevolezza nel prevenire
e faverire la soluzione di eventuali conflitti

Ottime capacitd relazionali con i professionisti di altre discipline nell’ottica di
facilitare il confronto e }a condivisione di programmi di intervento

Ottime capacitd comunicative e relazionali con gli operatori delia
Riabilitazione Sociale neli*ottica di definire un linguaggio comune ¢ fornire
risposte efficaci ¢ di qualitd ai bisogni dei pazienti
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Membro de} gruppo di lavoro per la redazione del PDTA interaziendale
(AQUFE e AUSLFE) del paziente con tumore gastrico ed esofageo (2024 in
COrso)

Membro del gruppo di lavoro per la redazione del PDTA interaziendale
(AOUFE e AUSLFE) del paziente con Grave Cerebrolesione Acquisita (2024
in corso)

Membro del gruppo di lavoro per la revisione del PDTA interaziendale
{AOUFE e AUSLFE) del paziente affetto da Malattia di Packinson (2024 in
COrs0)

Membro di 2 gruppi di lavoro interaziendali (AOUFE ¢ AUSLFE) per la
redazione di 2 Procedure;

I. "“Presa in carico del paziente in regime ambulatoriale ¢ modalita di invio in
altro setting di cura riabilitativo della Provincia di Ferrara® (2023)

2. “Presa in carico riabilitativa interaziendale del paziente con diagnosi di SLA
afferente al territorio provinciale di Ferrara” (2023)

Membro del gruppo di lavoro per Ia redazione della Procedura interaziendale
(AOUFE e AUSLFE) “Erogazione di visite fisiatriche di controllo e trattamenti
logopedici in telemedicina” (2023)

Membro del gruppo di lavoro per la redazione del PDTA Interaziendale
(AQUFE e AUSLFE) del paziente con Cefalea (2022)

Membre del gruppo di lavoro per la redazione del PDTA Interaziendale
{AOUFE e AUSLFE) del Paziente con Patologie correlate allo Stato di
Nutrizione (2022)

Membro del gruppo di lavoro per la redazions del PDTA interaziendale
(AOUFE e AUSLFE) del paziente affetio da SLA ( congedato nel 2017}

Membro del gruppo di lavoro italiano per “ICF Core sets development (2008)

Membro del Gruppo “Disability Italian Network (DINY” per la presentazione e
applicazione del sisterna di classificazione delle patologie e delle disabilita
(Classificazione Internazionale del Funzionamento, della Disabilita e della
satute, ICF), in collaborazione con POMS, (23-24/3; 20/6/2000)

Membro del Gruppe eurepeo HELIOS (promotore di un “Programma di azione
comunitaria a favore delle persone disabili"), partecipando a 2 meetings : il 1°
tenutosi in Francia a Bordeaux ii 2-3-4 luglio 1995 e il 2° in Scozia a Glasgow
il 28-29-30 gennaio 1996,

Ha partecipato ad incontri di aggiornamento tenutisi presso I'Agenzia Sanitaria
Regionale a Bologna con i referenti per la codifica della Scheda Nosologica
delle Aziende della Regione Emilia-Romagna.

Dal 2023 & coordinatrice della Sezione di Riabilitazione Neuropsicologica
della SIMFER (Societa Haliana di Medicina Fisica ¢ Riabilitazione) ¢
Referente della Comunicazione deila Sezione stessa, promuovendo e
diffondendo eventi formativi a livello nazionale
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Membro del gruppo di coordinamento della Sezione “Disfagia oro-faringea”
della SIMFER {Societa [taliana di Medicina Fisica e Riabilitazione)

Dal 2023 & Membro del Consiglio Direttivo def Gruppo Interprofessionale di
Riabilitazione in Neuropsicologia (GIRN) di cui & anche socio fondatore,
promuovendo eventi formalivi a livello nazionale

Ha partecipato alla “Consensus Conference on the system-wide ICF clinical
implementation in Italy” Monteortone (PD) 26-27 giugno 2015

Dal 1/1/2023 a tutt'oggi .

“Gravi Cerebrolesioni Acquisite: fattori prognostici e qualita di cura” presso
Istituto di Ricerche Farmacologiche Mario Negri di Milano

2015-2019
Responsabile del progetto di ricerca “La musicoterapia nei pazienti con

alterazioni dello stato di coscienza in esiti di grave cerebro lesione acquisita”™
{Settore di Medicina Riabilitativa -AOUFE)

2011-2013

Responsabile dello studio spontaneo “Plasticita corticale e recupero funzionale
neli’afasia” (Settore di Medicina Riabilitativa -AQUFE)

Dal 2012 af 2014

Responsabile dello studio spontaneo “Utilizzo della teleriabilitazione nei
percorsi di gestione della cronicitd in pazienti affetti da esiti di cerebrolesione
acquisita con disordini cognitivi” (Settore di Medicina Riabilitativa -AQUFE)

2012-2013

Responsabile dello studio spontaneo “Riserva cognitiva e Riabilitazione
Neuropsicologica” in collaborazione con I"Universita degli Studi di Padova’
{(Facolta di Psicologia) (Settore di Medicina Riabilitativa -AQUEE)

2012-2013

Responsabiie dello studio spontaneo “Studio della efficacia della stimolazioge
elettrica trans-cranica (tdcs) nel processo di recuperc dei disturbi del
linguaggio in pazienti affetti da afasia post-stroke nella fase della cronicity™
(Settore di Medicina Riabilitativa -AQUFE)

Dal 2013 a tutt'oggi
Formazione sul campo: “Innovazione nella gestione degli aspetti

neuropsicologici e disfagici del paziente cerebroleso adulto” {Settore di
Medicina Riabilitativa -AOUFE)

2013-2014

Referente del progetto di miglioramento relativo alla attivazione di un percorso
valutativo e abilitativo-riabilitativo inerente la comunicazione avmentativa
alternativa per le persone accolte presso il Settore di Medicina Riabilitativa in
regime di ricovero ordinario e day hospital (Settore di Medicina Riabilitativa -
AOQOUFE)
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2012

Responsabile dello Studio Clinico “Modulazione deila spazio vicino-lontano
dopo training osservativo in pazienti con disturbi di rappresentazione spaziale”
in collaborazione con F'Universita di Bologna (Facolta di Psicologia) (Setiore
di Medicina Riabilitativa -AQUFE)

Dal 2011 ol 2015

Referente di diversi progetti di formazione sul campo/ progetti di
miglioramento, all’interno del Settore di Medicina Riahilitativa ~AOQUFE, sui
seguenti temi:

“Inserimento della Musicoterapia ali”interno del progetto riabilitativo del
paziente”,

“La gestione in team dei disordini comportamentali in pazienti con esiti di
cerebro lesione acquisita”,

“Aggiomamenti sulla riabilitazione del bambino con esiti di cerebro lesione -
acquisita”, .

“Ampliamento deli’attivitd di Teleriabilitazione all’interno del nostro Setiore”,
“Aundit clinico sulla applicezione della Istruzione Operativa relativa alla ripresa
delia alimentazione per via orale in pazienti disfagici all’interno del Settore di
Medicina Riabilitativa”,

1996-1997

Partecipante al Progetto di ricerca, a cui ha aderita 'Azienda Ospedaliera di
Ferrara, denominato "Determinazione Pesi Relativi” elaborato dal
Dipartimento della programmazione det Ministero della Salute ¢ che si

proponeva di determinare il costo medic di produzione di specifici DRGs
{AQUFE}

1. Balzeri A., Lamberti N., Baroni A., Basagha N., Bergonzeni A, Stablum F,,
Manfredini F., Straudi 8. * The Cognitive Reserve may influence fatigue after
rehabilitation in Progressive Multiple Sclerosis: a secondary analysis of
RAGTIME trial” . Sclerosis (2624)

2.3traudi 8. Lamberti N., Baluardo L., Spadare S., Volta C.A., Contoli M.,
Papi A., Passaro A., Gallerani M., Volato §., Manfredini R., Bergonzoni A,
Lavezzi S., Wienand U, VAgnoni E. Manfredini F.

“ From intensive care to rehabilitation: survey on the satisfaction with care
received during prolonged hospitalization for COVID-19 at a northern ltalian
university Hospital”, European Review for Medical and Pharmacological
Scienses (2023)

3.Baroni A., Magro G., Martinuzzi C., Broadi L., Masiero 8., Milani G., Zani

G., Bergonzoni A, Basaglia N, Straudi S,

“ Combined effects of cersbelar tDCS and task-oriented circuit training in
people with multiple sclerosis: 2 pilot randomized control trial, Restorative
Neurology and Neurosciense (2022)

4 Antenucci R., Rusea L., Cardinali C., Olizzi B., Giattini A., Bergenzoni A.,
Bonsangue V., Mastrocostas M., Lovato G., Bertolazzo M., Bonisoli N,
Foresti A., Fuerrini R.D., Faletti S., Chiaramoni C,, Calderisi E., Raggi R,
Mantovani M., Maurn L.

* La disfagia in Italia confronto tra i percorsi di cura emersi dal censimento
svolto nel 2012 ¢ quelli del 2017. Dati preliminari” Giornale ltaliano di
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Medicina Riabilitativa {2018)

5.Ginocchio D., Alfonsi E., Mozzanica F., Accornero A., Bergonzoni A,
Calcagno P., Chiarello G., De Luca N., Fameti D., Simonelli M, Turroni v,
Schindler A.

“Cross-cultural adaptation and validation of the italian version of Swal-QOL #
Dysphagia (2016). :

6.Basaglia N., Bergonzoni A., et al.
“Diario di bordo : schede informative per le persone adulte con disturbi della

-deglutizione e per j loro familiari” (2016)

7.Scotti A, Manfiedini M., Ganzaroli F., Milan S., Bergonzoni A., Basaglia'N.
“Augmentative alternative communication in people with acquired brai injury:
clinical practice” Atti del 42° Congresso Nazionale SIMFER ottobre (2014)

8 Basaglia N., Bergonzoni A, StrozziV, -

“Diario di bordo: schede informative per persone affette da disturbi del
linguaggio ¢ della comunicazione” (2013)

" 9. Valarini 8., Antenucci R., Bergonzoni A., et al.

“Risultati del censimento dei Centri Italiani che si occupano della gestione del
paziente disfagico. Anni 2011-2012” Giornale Italiano di Medicina
Riabilitativa (2012)

10.Bondarnelli M, Ambrosio M.R., Carli A., Bergonzoni A., Bertocchi
A.,Zatelli M.C.,Ceruti S.,Valle D, Basaglia N.,Deghi Uberti E..

“Predictors of pituitary Dysfunction in Patients Surviving Ischemic Stroke” . J
Clin Endocrinol Metab. (2010)

t1.Basaglia N., Magnarella M..R., De Filippo F., Bergonzoni A.

“Diario di bordo: schede informative per le persone con esiti di ictus cerebrale
e per i loro familiari” TLA Editrice Ferrara 2009

12.Cantagallo A., Bergonzoni A,

“La riabilitazione dei disordini delle Funzioni neuropsicologiche nel
cerebroleso adulto” In “Trattato di Medicina Riabilitativa” Idelson-Gnocchi
(200%)

13.Bergonzoni A., Lavezzi S., Basaglia N.

“La disfagia: valutazione e rieducazione” In “Trattato di Medicina
Riabilitativa” Basaglia N., [delson-Gnocchi (2 edizioni: 2000 & 2009)

14.Cantagallo A., Abenante L., Bergonzoni A,LaPortaF.

“La riabilitazione della disartria nell’adulto con cerebrolesione acquisita”
Basaglia N., Idelson-Gnoechi N., Idelson-Gnocchi (2009)

15.Basagha N., Magnarella M..R., Cosma M., Binder C., Bergonzoni A.,
Folletti N., Privitera A.

“Diario di bordo: schede informative per i famigliari di persone con grave
cerebrolesions acquisita” TLA Editrice Ferrara 2009

16.Basaglia N., Bergonzoni A, Cavallo A., Giannone C., Magnaretla MR,
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Mandrioli R., Ponti S., Zambelli M.
“Mursing infermieristico nello stroke™ Eur. Med. Phys (2007)

17.Bondanelli M, Ambrosio MR., Onori A., Bergonzoni A., Lavezzi S., Zatelii
MC., Valle D,, Basaglia N., Degli Uberti EC,

“Predictive value of circulating IGF-I levels in ischemic stroke outcome™ J
Clinic Endocrinol Metab., Agosto 2006

18.Cantagallo A., La Porta F., Abenante L., Bergonzoni A., Giannone C.,
D’Altri 8., Ghiselli G.

“La va]utaznone delia disartria: il Profilo Robertson ed 11 questionario dj
autovalutazione™. Acta Phon.Lat. 2005

19.Cantagallo A., Grassi L., Bergonzoeni A., Basaglia N.

* The assessment of behavioural disorders in traumatic brain: the
NeuroPsychiatric Inventory” presentato a The European Conference on
Rehabilitation after Severe Brain Injury’ (Copenaghen 06-09 settembre 1998)

20.Cantagallo A., Gray C., Della Sala 5., Bergonzoni A., Lavezzi 8., Basaglia
N. “Dissociazione tra velocita motoria, tempi di reazione ¢ prestazioni
cognitive in pazienti con grave trauma cranio-encefalico ¢ con buon recupero
nella fase degh esiti™ in Caldana L. e Zappaia G. (a cura di) “Traumi Cranici:
una nuova sfida per gli anni 20007, Marrapese, Roma 1996

21 Cantagallo A, Bergonzoni A_, Basaglia N.
"Processo ¢ Procedure di presa in carico riabilitativa di soggetti affetti dalle

principali menomaziont ¢ disabilita’ neuropsicologiche”. Giornale Haliano di
Medicina Riabilifativa (1995)

22 Boldrini P., Cantagallo A., Lavezzi §., Bergonzoni A., Baccilieri P.,
Bertocchi A., Basaglia N,

“ Menomazioni sensomotorie dopo grave trauma cranio-encefalico: un sistema
standardizzato di valutazione clinica. Atti det 3° Convegno Nazionale di
Riabilitazione Neurologica. Sirmione 1994

23 Boldrini P., Basaglia N., Cantagallo A., Bergonzoni A. Soracco V.,
Zambelli M., Bacciglieri P, Bertocchi A.

“Danne assonale diffuso dopo grave trauma cranio-encefalico chiuso:
valutazione clinica e funzionale a lungo termine”. Atti del 3° Convegno
Nazionale di Riabilitazione Neurologica. Sirmione 1994

24.Cantagalio A., Bergonzoni A., Graziani R., Lavezzi 8., Strozzi V., Tosini
T., Basaglia N. .

*“ La valutazione delle funzioni attentive ed impostazione di un programma di
riabilitazione specifico dei loro disordini”. Atti del 3° Convegno Nazionale di
Riabilitazione Neurclogica. Sinmione 1994

25.Bergonzoni A, Cantagallo A, 1994,

"Valutazione e riabilitazione delle funzioni attentive al personal computer”
presentato al Congresso sulla "Rieducazione dell'attenzione nei fraumi cranici"
(Negrar (VR) 18-19-febbraio 1994)

26,Boldrini P., Cantagallo A., Basaglia N., Bergonzoni A., Lavezzi S,
FE.H. LP.5 (Ferrara head injury physical scale): clinical assessment of the
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long term physical impairment after severe head injury. Presentato al "' 2°
Congresso Intemazionale sulle misure di valutazione in medicina riabilitativa"
{ Montréal 05-06 ottobre 1992)

E’ stato relatore dei seguenti elaborati di tesi del Corso di Laurea di Logopedia
dell’ AOUFE:

“Sperimentazione di un nuove strumento di sereening per il funzionamento
cognitivo globale: Global Examination of Mental State (GEMS) in pazienti con
grave cerebrolesione acquisita” { Anno accademico 2022-2023)

“La valutazione della persona con trauma crenio-encefalico nella fase degli
esiti attraverso | 'utilizzo della Mayo Portland Adapiability Inventory 4 (
Anno accademico 2018-2019)

“Lo screening delle funzioni cognitive nel paziente con esiti di stroke” (Anno
accademico 2017-2018)

“Appraccio musicoterapico alla persona con afasia non fluente all'interno del
progetto riabilitativo” { Anno accademico 2016-2017)

“ll paziente afasico bilingue: funzionamento del linguaggio prima e dopo
danno cerebrale, revisione della lettura e studio di casi clinici” {(Anno
accademico 2015-2016)

“Stimolazione a corrente continua (TDCS) e stimolazione random noise
(TRNS) : prestazioni a confronto in compiti di fluenza fonemica e
denominazione in pazienti afasici” (Anno accademico 2013-2014)

“Studio della efficacia della stimolazione elettrica transeranica (TDCS) nei
processi di recupero dei disturbi del linguaggio in pazienti affetti da aforsia
post-stroke nella fase della cronicita” (anno aceademico 201 1-2012}

“Dalla elassificazione internazionale delle malattie alla classificazione
internazionale del funzionamento, della disabilita e della salute: evoluzione di
un sistema di classificazione in funzione della necessita di misurare salute e
disabilita della popolazione” (Anno accademico 2001-2002)

“Idisordini della deglutizione nel cerebroleso adulto” (Anno accademico
1994-1995)

Curriculum reso sotto forma di dichiarazione sostitutiva di atto di notorieta, a
sensi degli artt.46 e 47 del D.P.R. 445/2000 ( si allega fotocopia di documento
di identita valido).

Consapevole, secondo quanto prescritto dall’art. 76 del D.P.R.445/2000, delia
responsabilitd penale cui pud andare incontro in caso di dichiarazione
mendace, falsitd negli atti ed uso di atti falsi, 1a sottoscritta dichiara satto la
propria responsabilita quante sopra riportato.

Ferrara, 07.06.2024

In fede
Antonella Bergonzoni




