On. ALESSANDRA LOCATELLI
Ministro per le Disabilita

DR.SSA AURELIA RIVAROLA
Centro Benedetta D’Intino Milano

DR. CARMEN DE CARO - DR. EDOARDO FERLAZZO
Universita Magna Grecia — Catanzaro

DR. FABRIZIO GIORGESCHI
Istituto Privato Riabilitazione Madre Divina Provvidenza

DR.SSA ILARIA TONAZZINI
Ist. Nanoscienze-CNR & Scuola Norm.Sup. “NEST” -PI

DR.SSA LAURA BARONCELLI
Istituto di Neuroscienze- CNR

DR. MATTEO FOSSATI
Ist. Neuroscienze CNR- IRCCS Ist. Clinico Humanitas Mi

DR MAURIZIO ELIA
IRCCS Oasi Maria SS Troina — EN

DR. PAOLA TORRERI - DR. MARCO SALVATORE
ISS Centro Nazionale Malattie Rare, Roma

EQUIPE DR. PAOLO BONANNI
I.R.C.C.S. E Medea La Nostra Famiglia — Conegliano-TV

REBECCA CREAN PHD
Director, Clinical Developement of lonis Pharmaceuticals.

PHD. ROB KOMOROWSKI
Clinical Developement of lonis
Pharmaceuticals

PROF. SILVANO FORCILLO
ASPU Napoli

DR.SSA SILVIA RUSSO
Dip. di genetica molecolare Ist. Auxologico Italiano MI

Costo del pacchetto Convegno (11/12/13) in pensione completa
per persona in camera doppia:

Per aderire all’assemblea, effettuare un versamento pari al

Quota di partecipazione

Adulto o sup. ai 15 anni €. 210,00

Supplemento in camera singola €. 100,00

Bambini 5/14 anni €. 145,00

Gratis: Bambini 0/4 anni o persona affetta da

Sindrome di Angelman

Accompagnatore (Babysitter) in camera singola €.210
Accompagnatore (Babysitter) Non in camera singola €.180
Quota giornaliera di partecipazione al solo convegno ma
senza pernottamento €. 25,00 al gg;

Costo per pranzo o cena a persona € 25,00;

50% dell’importo, sul C.C.Postale o sul C.C Bancario intesta-

to a: OR.S.A Organizzazione Sindrome di Angelman 31100

Treviso, indicando nella causale del versamento: (Assemblea “« L a rice rca’ l a Cl i n ica e i l
Annuale 2024) e inviare all’OR.S. A. la scheda di adesione con

allegata la copia (NON L’ORIGINALE) del versamento

offettuato. ruolo della Famiglia”
INVIARE LA SCHEDA D’ADESIONE ENTRO XXIX
1L 20 SETTEMBRE A: CONGRESSO NAZIONALE
MAIL : convegno2024@sindromediangelman.org 11-12-13 OTTOBRE 2024
PER I BAMBINI CHE PARTECIPERANNO, E PREVISTO
UN SERVIZIO DI ACCOGLIENZA CON VOLONTARI PER PRESSO: HOTEL 4 TORRI
TUTTA LA DURATA DEL CONVEGNO. ) ) )
Via Corcianese 260 — 06132 — Perugia
OR.S.A .
ORGANIZZAZIONE SINDROME Telefono: +39 075 5171722
DIANGELMAN E-mail: quattrotorri.pg@bestwestern.it

Via Bressa n.8 - 31100 TREVISO Fax. 0422319571 —
C.F. 94047800266 Iscr. Reg. Vol. TV 0209- ONLUS
C.C.Postale N° 390310
IBAN: IT 13V 02008 12011 000005467786
UniCredit Treviso
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VENERDI’ 11 OTTOBRE

ORE 15.00
COMITATO D’ACCOGLIENZA

RICERCAE TRIAL

ORE 15.30
PHD.REBECCA CREAN
Director, Clinical Developement of lonis
Pharmaceuticals.

ORE 16:15
PHD. ROB KOMOROWSKI
Clinical Developement of Ionis
Pharmaceuticals

ORE 17:00
DR. PAOLA TORRERI - DR. MARCO
SALVATORE
ISS Centro Nazionale Malattie Rare, Roma

Ore 17.45
Assemblea OR.S.A.

SABATO 12 OTTOBRE

RICERCA

ORE 9,30
DR. MATTEO FOSSATI
Ist. Neuroscienze CNR e IRCCS Ist. Clinico Humanitas,M

RICERCAE FAMIGLIA
ORE 10.00
Dr.ssa CARMEN DE CARO -
Dr. EDOARDO FERLAZZO
Universita Magna Grecia — Catanzaro
Ore 10,30
Dr.ssa SILVIA RUSSO
Dip. Di genetica molecolare Ist. Auxologico Italiano, MI
ORE 11: 00
Dr.ssa ILARIA TONAZZINI
Ist. Nanoscienze-CNR & Scuola Norm. Sup. “NEST”
ORE 11.30
Dr.ssa LAURA BARONCELLI
Istituto di Neuroscienze- CNR
ORE 12:00
PAUSA PRANZO

CLINICA E FAMIGLIA
ORE 15:00
Dr. MAURIZIO ELIA
IRCCS Oasi Maria SS
ORE 15:45
Equipe DR. PAOLO BONANNI
LR.C.C.S. E Medea La Nostra Famiglia - Conegliano, TV
ORE 16.45
DR. FABRIZIO GIORGESCHI
Istituto Privato Riabilitazione Madre Divina Provvidenza
ORE 17.45
Dr.ssa AURELIA RIVAROLA
Centro Benedetta D’Intino Milano

DOMENICA 13 OTTOBRE

CENTRALITA’ DELLA FAMIGLIA

ORE 9,30
On. ALESSANDRA LOCATELLI
Ministro per le Disabilita

ORE 10.30
Dr. SILVANO FORCILLO
ASPU Napoli

ORE 12.00
CONCLUSIONE E SALUTI
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