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il Per

Riabilitazione Neurocognitiva Eta Evolutiva

Gennaio 2011/Dicembre 2011

Borsa di Studio “La funzione manuale nello sviluppo tipico: presupposti per il trattamento riabilitativo
nella disprassia evolutiva”

Azienda Ospedaliero Universitaria Pisana
Riabilitazione Neurocognitiva Eta Evolutiva

a.a 2005/2006 - a.a 2007/2008
Laurea in Fisioterapia (Abilitante alla professione sanitaria di fisioterapista)
Riabilitazione neurologica,ortopedica,cardiorespiratoria

Universita di Pisa, Facolta di Medicina e Chirurgia

101112
Attestato di pariecipazione

' “Confronto &/2 conoscenza”

Giornata di studio all'interno di Massa Scienza 2012 organizzata dall'Assessorato alla Cultura del
i Comune di Massa.

15/10/2012
Attestato di partecipazione
Biomeccanica del rachide cervicale: applicazioni in terapia manuale

Formazione & Ricerca ASSFER (corso FAD)

1-2-3 dicembre 2011/ 26-27-28 gennaio 2012
Altestato di partecipazione
Corso base “La teoria neurocognitiva ¢ I'esercizio terapeutico conoscitivo in eta evolutiva”

Centro Studi Lev S. Vygotskij Onlus (Riabilitazione neurocognitiva in eta evolutiva)

15/10/11
Attestato di partecipazione
“La rieducazione del finguaggio. Grammatica & pragmaiica in contasti clinici’

Fondazione Don Gnocchi Onlus, Marina di Massa

20-21/05/2011
Attestato di partecipazione
“La riabilitazione del paziente cerabellare”

| Fondazione Den Grocchi Onlus, Marina di Massa

|
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15-16 ottobre 2010

Attestato di partecipazione
“La riabilitazione Neurocognitiva e la patologia del rachide”

Fondazione Don Gnocehi Onilus, Marina di Massa

19-20/12/2008
Aftestato di partecipazione

“L'esercizio Terapeutico Conoscitivo: le differenze nella valutazione e trattamento tra neuroleso destro
e sinistro”

Fondazione Don Gnocchi Onius, Marina di Massa

10M11/07
Attestato di partecipaziona

VIl Congresso Nazionale “Progresso Medico e Sviluppo della Fisioterapia: Metodiche riabilitative per il
riequilibrio posturale”

Federazione ltaliana Fisioterapisti, Roma

S-10/10/ 2006
Attestato di partecipazione
“Argomenti di riabilitazione nelle lesioni del midolio spinale”

professicnali possedute |

Nome e tipo d'organizzazione |

erogatrice dellistruzione e formazione

Capacita e competenze
personali

Madrelingua(e)
Altra(e) lingua(e)
Autovalutazione
Livello europeo (*)

Lingua inglese ™
Lingua Francese
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Universita di Pisa

ltaliano

Scritto
Produzione orale |

Parlato
interazione orale

Comprensione
Ascolto

Lettura

C1J Utente avanzato | C1

-
buite

Utente avanzato| C1| Utente avanzato| C1| Utente avanzato| C1! Utente avanzato

putrg
RS

Utente autonomo| Bt Utente autonomo

B?!Utente autonomo| 81/ Utente autonomo; B1 | Utente autonomo| B

(") Quadro comune europeo di riferimento per i linque
“In possesso di First Certificate rilasciato da University of Cambridge

Attivita di assistenza ad un bambino presso la scuola materna da ottobre 2009 a giugno 2010; lo
scope det lavoro £ stato quello di aiutare il bambino, che presentava difficolta cognitive (scarsa
aitenzione, disturbi di memoria),attraverso le conoscenze acquisite durante il tiracinio di tesi ed il
tirocinio post-lauraa.

Buona conoscenza browser internet {explorer firefox) utente autonomo. Conoscenza media del

| pacchetto office (word excel & power-point) utente autonomo.

rass.cedefop.suropa.gu



'Dal 2010 iscitta all Associazione Italiana Fisioterapisti (A.l.F1)

Patente | B

Autorizzo il trattamento dei miei dati personali ai sensi del Decreto Legislativo 30 giugno 2003, n. 196
‘Codice in materia di protezione dei dati personali (facoltativo)".

Firma | Alessandra Tozzini




