el

UNIVERSITA pecu STUD! ot NaroLn Feperico 1l

' KT FiL UNIVERSITA DEGLI STUDI DI NAPOLI FEDERICO Il
i : - : ] UFFICIO SEGRETERIA DEL DIRETTORE GENERALE
o ) ‘ ] DR/2021/5318 del 02/12/2021
H 2 :Fi Firmatari: LORITO Matteo

U.S.R.
IL RETTORE

VISTO lo Statuto di Ateneo ed, in particolare, gli artt. 17, co. 2 lett. d); 19 co. 2 lett. h) e 29, commi
8e 11,

VISTO il Decreto Ministeriale n. 270 del 22/10/2004;
VISTO il Regolamento Didattico di Ateneo, emanato con D.R. n. 1782 del 27/04/2021,;

VISTO il Regolamento di Ateneo per listituzione ed il funzionamento dei Corsi di Master
universitari di | e Il livello, emanato con D.R. n. 2655 del 23/07/2015;

VISTO il Regolamento del Corso di Master universitario di | livello in “Terapia manuale e
fisioterapia muscoloscheletrica”, con sede amministrativa e didattica presso il Dipartimento di
Sanita Pubblica di questo Ateneo, emanato con D.R. n. 929 del 03/03/2021;

VISTE la Delibera di cui al Verbale n. 2 del 09/06/2021 (PG/2021/69023) e la Delibera di cui al verbale
n. 4 del 27/09/2021 (EO/2021/2225) con le quali il Consiglio del suddetto Dipartimento di Sanita
Pubblica ha approvato I'Offerta formativa Master del Dipartimento, per 'anno accademico 2021/2022,
proponendo, tra l'altro, la riattivazione del Corso di Master universitario di | livello in “Terapia manuale
e fisioterapia muscoloscheletrica”, previa modifica del vigente Regolamento dello stesso Corso nella
parte relativa alla composizione del Consiglio Scientifico (modifica approvata con Decreto del Direttore
del predetto Dipartimento n. 170 del 14/10/2021, trasmesso con Nota PG n. 10720 del 14/10/2021);

VISTE le Delibere n. 4 e n. 41 del 27/10/2021 (EE.OO n. 2523 e n. 2540 del 29/10/2021) con le
quali, rispettivamente, il Senato Accademico ed il Consiglio di Amministrazione, hanno approvato la
complessiva Offerta Master di Ateneo - A.A. 2021/22 - e, nellambito di detta Offerta, si sono espressi
favorevolmente sulla suddetta proposta di riattivazione — A.A. 2021/2022 - del sopracitato Master
universitario di Il livello in “Terapia manuale e fisioterapia muscoloscheletrica” e sulla sopra indicata
proposta di modifica del Regolamento del Corso;

DECRETA

Il Regolamento del Corso di Master universitario di | livello in “Terapia manuale e fisioterapia
muscoloscheletrica”, con sede amministrativa e didattica presso il Dipartimento di Sanita Pubblica di
guesto Ateneo, a decorrere dall’anno accademico 2021/2022, € modificato come da stesura allegata al
presente Decreto - di cui costituisce parte integrante - e sostituisce quello emanato con il sopra citato
D.R. n. 929/2021.

Per lo stesso anno accademico 2021/22, & autorizzata I'attivazione del suddetto Master.

IL RETTORE
Matteo LORITO

Ripartizione Affari Generali

Dirigente: Dott. Francesco BELLO

Unita organizzativa responsabile del procedimento:
Ufficio Statuto, Regolamenti e Organi Universitari
Responsabile del procedimento:

Il Capo dell'Ufficio dott. Antonio NASTI
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REGOLAMENTO DEL MASTER UNIVERSITARIO DI | LIVELLO IN
TERAPIA MANUALE E FISIOTERAPIA MUSCOLOSCHELETRICA

(in vigore dall’a.a. 2021/2022)

Dipartimento di Sanita Pubblica - Universita degli Studi Napoli

ORGANIZZATO DAL
Federico Il - Via S. Pansini,5 Napoli

IN COLLABORAZIONE/CONVENZIONE CON

SEDE AMMINISTRATIVA/ORGANIZZATIVA DEL Dipartimento di Sanita Pubblica - Universita degli Studi Napoli
MASTER Federico Il - Via S. Pansini, 5 Napoli

Dipartimento di Sanita Pubblica- Universita degli Studi Napoli

SEDE/I DI SVOLGIMENTO DEL MASTER
/ Federico Il - Via S. Pansini,5 Napoli

DURATA: Anni: 1 == Ore: 1.500
PERCENTUALE MINIMA DI FREQUENZA RICHIESTA 80%
CREDITI FORMATIVI UNIVERSITARI CFU: 60
LAUREA TRIENNALE CONSEGUITA NELLE SEGUENTI CLASSI (O TITOLI
TITOLO DI STUDIO RICHIESTO PER L’ACCESSO EQUIPOLLENTI/EQUIPARATI):

- Classe SNT/2 - Professioni sanitarie della riabilitazione.

Attestati rilasciati al temine di Corsi di alta formazione in

EVENTUALI TITOLI PREFERENZIALI RICHIESTI . . . . .
terapia manuale e fisioterapia muscoloscheletrica.

N. MASSIMO AMMISSIBILI | 150 N. MINIMO ISCRITTI PER ATTIVAZIONE CORSO 40
MODALITA’ DI SELEZIONEPER L’ACCESSO AL MASTER Titoli
CONTRIBUTO DI ISCRIZIONE €1.160 N. RATE: 2

EVENTUALI BENEFICI PER GLI ISCRITTI E/O PER
COLORO CHE CONSEGUONO IL TITOLO

Per informazioni contattare la Segreteria didattica: Tel. 081-

INF
° 7463619

OBIETTIVI FORMATIVI DEL MASTER

Il Master, ispirandosi ai programmi del Master of Science in Physical Therapy, si propone di
fornire una formazione avanzata, di tipo specialistico, in terapia manuale e fisioterapia
muscoloscheletrica secondo i modelli universitari dei paesi piti avanzati in questo campo. Il
Master é organizzato attraverso lintegrazione di competenze didattiche accademiche e
professionali secondo i principi dell’Evidence Based Physiotherapy, I’applicazione del modello bio-
psicosociale in linea con il modello ICF-DH (International Classification of Functioning, Disability
and Health) e con una cultura incentrata allo sviluppo professionale continuo secondo gli
orientamenti della World Confederation for Physical Therapy.

Il programma formativo di questo Master & basato sui principi adottati dalle organizzazioni
scientifiche internazionali piti avanzate del settore con I'obiettivo di dotare i partecipanti degli
strumenti conoscitivi e tecnici necessari per elaborare le procedure di diagnosi funzionale,
I'individuazione degli obiettivi terapeutici, la scelta delle strategie di trattamento piu efficaci e la
verifica critica dei risultati, attraverso il ragionamento clinico, il processo decisionale e la
metodologia propria dell’approccio fisioterapico ai disordini muscoloscheletrici. Il Master intende
formare un professionista specializzato nella riabilitazione di individui con disordini neuro-
muscoloscheletrici, in linea con il Master of Science in Physical Therapy dei paesi piti avanzati in
questo campo.
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SETTORI SCIENTIFICO-DISCIPLINARI CARATTERIZZANTI IL MASTER

$.S.D. COORDINATORE (C)/COMPONENTE CFU MAX
CONSIGLIO SCIENTIFICO (CS) ATTRIBUIBILI
BIO/16 — ANATOMIA UMANA 3
MED/48 - SCIENZE INFERMIERISTICHE E TECNICHE NEURO- 4
PSICHIATRICHE RIABILITATIVE
MED/16- REUMATOLOGIA 3
MED/34 - MEDICINA FISICA E RIABILITATIVA (& 5
MED/33 - MALATTIE APPARATO LOCOMOTORE C-CS 3
MED36 — DIAGNOSTICA PER IMMAGINI E RADIOTERAPIA 3
ATTIVITA’ DEL MASTER
ATTIVITA CFU IN MODALITA PRESENZA | CFU IN MODALITA TELEIMPARTITA CFU TOTALI
Lezioni 15 15 30
Laboratori 0 0 0
Esercitazioni 15 0 15
Seminari 0 0 0
Tirocini/Stage 10 0 10
Altro 0 0 0
Prova finale 5 0 5
TOTALE CFU 45 15 60
PIANO DIDATTICO DEL MASTER

INSEGNAMENTO SSD ORE | CFU
ANATOMIA UMANA BIO/16 24 3
NEUROLOGIA MED/26 32 3
REUMATOLOGIA MED/16 24 3
DIAGNOSTICA PER IMMAGINI E RADIOTERAPIA MED/36 24 3
SCIENZE INFERMIERISTICHE E TECNICHE NEURO-PSICHIATRICHE RIABILITATIVE MED/48 96 12
FARMACOLOGIA BIO/14 24 3
MALATTIE APPARATO LOCOMOTORE MED/33 40 5
MEDICINA FISICA E RIABILITATIVA MED 34 64 10
MALATTIE ODONTOSTOMATOLOGICHE MED/28 24 3

MODALITA DI SVOLGIMENTO DELLE VERIFICHE PERIODICHE E DELLA PROVA O PROVE FINALI

Per le prove periodiche:

Alla fine di ogni modulo e previsto un esame di verifica realizzata attraverso prove teorico

pratiche in forma scritta orale e pratica.

Per la prova finale:

Il conseguimento del titolo del Master e subordinato al superamento di un esame finale in
forma orale e pratica ed alla presentazione di una tesi finale (prova finale) su un argomento
prestabilito che il discente elabora sotto la guida di un docente relatore.

CONSIGLIO SCIENTIFICO DEL MASTER

- Membro | Membro Qualifica _— .

Nominativo !'r::ﬁ ‘ﬁ Proponente (PO/PA/RU/RD) S.S.D. Dipartimento o altra Struttura di appartenenza
Coordinatore: . X X PA MED/33 Dipartimento di Sanita Pubblica
Prof. Carlo Ruosi
Prof. Bruno Corrado X X RU MED/34 | Dipartimento di Sanita Pubblica
Prof. Donato Rosa X X PA MED/33 Dipartimento di Sanita Pubblica
Dott. Felice Sirico X RD MED/34 Dipartimento di Sanita Pubblica
Prof.ssa Rosa Grazia Bellomo X PO MED/34 | Universita di Urbino Carlo Bo’
Dott. Maurizio Vincenzi X Presidente Gruppo Studio Terapia Manuale
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PIANO FINANZIARIO DEL MASTER

ENTRATE Partfec‘lpa‘mtl Partecn.pa‘nn
minimi: massimi:
Contributo iscrizione € 46.400,00 €174.000,00
Risorse del Dipartimento (ivi comprese eventuali economie derivanti da precedenti edizioni)
Finanziamenti pubblici esterni
Finanziamenti privati esterni
TOTALE ENTRATE €46.400,00 | €174.000,00
USCITE % \{ar. % Var. Voci analitiche di spesa Partfec.lp:-.mtl Parteu.pa.ntl
Min: Max minimi: massimi:
25% del totale delle entrate del
Quota a favore Bilancio di Ateneo 25 25 Master da destinare al Bilancio €11.600,00 €43.500,00
di Ateneo
Contratti docenza €9.280,00 € 34.800,00
Contratti Tutor 0 0
Spese per contratti per la didattica e seminari: 20 20 Contratti di assistenza/tirocinio 0 0
Altro 0 0
Sottototale €9.280,00 € 34.800,00
Attrezzature, materiali e sussidi per
la didattica e la gestione delle 0 0
aula/laboratori, inventariabili
iali Attrezzature, materiali e sussidi per
S;.)ese.per attrezzature e materiali a supporto della 1s 1s e P €6.960,00 €26.100,00
didattica: aula/laboratori, non inventariabili
Altro
Sottototale € 6.960,00 € 26.100,00
Materiali di consumo - Canoni 0 0
Contratti esterni per service 0 0
(noleggio, traduzione, catering ...)
Spese viaggi, vitto e alloggio
. . . : € 13.920,00 €52.200,00
Spese di gestione e funzionamento: 30 30 docenti/tutor del master
Spese viaggi, vitto e alloggio
studenti/tutor del Master
Altro
Sottototale € 13.920,00 €52.200,00
Borse di Studio 0 0
Benefici e agevolazioni per studenti iscritti al s s Premi 0 0
Master Altro €2.320,00 € 8.700,00
Sottototale € 2.320,00 € 8.700,00
Promozione e Pubblicizzazione €2.320,00 € 8.700,00
S ivita di . . 5 5 Seminari 0 0
pese per attivita di promozione: Altro 0 0
Sottototale € 2.320,00 € 8.700,00
TOTALE USCITE € 46.400,00 € 174.000,00
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