
È prevista la partecipazione del Ministro della Salute
Sen. Livia Turco

GIOVEDÌ 2 OTTOBRE

Ore 17,00
Duomo
Concelebrazione Eucaristica presieduta da S.E.
il Card. Angelo Bagnasco

Ore 19,00
Teatro Ventidio Basso
Inaugurazione del Congresso

Saluto delle Autorità

Prolusione
S. E. il Card. Dionigi Tettamanzi
Assistente Nazionale AMCI - Arcivescovo di Milano

VENERDÌ 3 OTTOBRE

Ore 9,00
Lettura magistrale:
“L’antica e la nuova alleanza tra religione e medicina”

Ore 10,00
Tavola Rotonda:
“Teologia e scienza in dialogo”

Ore 11,45
Lettura Magistrale:
“Per una teologia della salute e della medicina”

Ore 16,00
Tavola Rotonda:
“Amministrare responsabilmente il creato”
• “Le fonti energetiche”
• “Habitat e salute”
• “Incremento demografico e disponibilità

delle risorse”
• “Inquinamento ambientale”

Ore 18,00
San Francesco
Concelebrazione Eucaristica presieduta da
S. E. il Card. Sergio Sebastiani

SABATO 4 OTTOBRE

Ore9,00
Lettura magistrale:
“Bioetica e diritti umani”

Ore 10,00
Tavola Rotonda:
“La medicina scienza della natura e dell’uomo”
• “Mente e corpo”
• “Dualità uomo-donna”
• “Sessualità e genere”
• “Uomo cultura e natura”

Ore 11,45
Lettura magistrale:
“La ricerca biomedica oggi”

Ore 15,00
Tavola Rotonda:
“Gli sviluppi futuri della medicina”
• “Il genoma umano”
• “Le cellule staminali”
• “ La bioingegneria farmacologica”
• “La qualità della vita”

Ore 17,00
Lettura magistrale:
“Quale welfare per l’Europa?”

Ore 19,00
Duomo
Concelebrazione Eucaristica presieduta da
S.E. il Card. Fiorenzo Angelini

ASSOCIAZIONE MEDICI CATTOLICI ITALIANI

XXIV CONGRESSO NAZIONALE

FEDE, RAGIONE E SCIENZA:
un’alleanza per la medicina

Ascoli Piceno, 2 – 3 – 4 ottobre 2008



SEGRETERIA:
Palazzo dei Capitani
Piazza del Popolo

INAUGURAZIONE:
Teatro Ventidio Basso
Via del Trivio, 50
2 ottobre 2008 - ore 19,00

SEDE DEL CONGRESSO:
Pinacoteca Civica
Piazza Arringo, 1
3 - 4 Ottobre 2008

CONCELEBRAZIONI EUCARISTICHE:
- Duomo

2 ottobre 2008 - ore 17,00

- Chiesa di San Francesco
3 ottobre 2008 - ore 18,00

- Duomo
4 ottobre 2008 - ore 19,00

ISCRIZIONE AL CONGRESSO
• Soci AMCI
Entro il 15.07.08: Euro 165,00 + Iva 20%
Entro il 15.09.08: Euro 193,00 + Iva 20%

• Giovani medici (fino a 35 anni) e specializzandi
Entro il 15.07.08: Euro 65,00 + Iva 20%
Entro il 15.09.08: Euro 85,00 + Iva 20%

• Accompagnatori
Entro il 15.07.08: Euro 95,00 + Iva 20%
Entro il 15.09.08: Euro 110,00+Iva 20%

- Non soci
Entro il 15.07.08: Euro 195,00 + Iva 20%
Entro il 15.09.08: Euro 210,00 + Iva 20%

LA QUOTA COMPRENDE:
• Cocktail di benvenuto presso il Caffè Meletti
• La partecipazione ai lavori Congressuali
• Coffee break
• Colazioni di lavoro
• Manifestazioni culturali previste nel programma

definitivo
• Volume degli atti (solo per i congressisti)
• Attestato E.C.M.
• Attestato di partecipazione

La scheda di iscrizione con la relativa quota dovrà es-
sere inviata a:
AMCI - Associazione Medici Cattolici Italiani
Via della Conciliazione 10 - 00193 Roma
Tel. 06 6873109 - 06 6873205 - Fax 06.6869182
E-mail: amci@amci.org
Sito Internet: www.amci.org

EDUCAZIONE CONTINUA IN MEDICINA
Sono richiesti i crediti ECM per il profilo dei Medici
Chirurghi.
Il conseguimento dei crediti è destinato ai Medici par-
tecipanti che entro i termini previsti e fino al raggiun-
gimento del numero concesso dal Ministero della Salu-
te abbiano fatto regolare iscrizione.

PRENOTAZIONI ALBERGHIERE
Per le prenotazioni alberghiere si invita a contattare l’a-
genzia ufficiale, la Simbiosi srl, alla quale va inviata la
scheda di prenotazione allegata

SIMBIOSI srl
Via Copernico
63100 - Ascoli Piceno
Tel. 0736 344271 - Fax 0736 346607

MANIFESTAZIONI SOCIALI E CULTURALI
(sono possibili modifiche per necessità organizzative)
Sono previste le seguenti manifestazioni
culturali e sociali:

• Giovedì 2 ottobre
Dopo l’inaugurazione cocktail di benvenuto presso
il Caffè Meletti

� SOLO PER GLI ACCOMPAGNATORI
• Venerdì 3 ottobre

Visita per l’intera giornata di Recanati
e Loreto
- Arrivo a Recanati - Visita alla casa di Leopardi

e altri siti di interesse culturale
- Partenza per Loreto
- Arrivo a Loreto - Pranzo
- Visita al Santuario di Loreto (Santa Casa, Basilica,

ecc...)
- Partenza per Spaccio Aziendale “Tod’s Della Valle”

con breve visita
- Rientro ad Ascoli Piceno

• Sabato 4 ottobre
Visita guidata al Centro Storico
di Ascoli Piceno

� PER TUTTI
• Venerdì 3 ottobre

- Ore 18,00
Santa Messa nella Chiesa di San Francesco

- Ore 21,00
Concerto presso il Teatro Ventidio Basso

• Sabato 4 ottobre
- Ore 19,00

Santa Messa in Duomo
- Ore 20,30

Circolo Cittadino - Cena di Gala

INFORMAZIONI

Con il patrocinio di:
Provincia di Ascoli Piceno – medaglia d’oro al Valor Militare
per attività Partigiana;
Comune di Ascoli Piceno – medaglia d’oro al Valor Militare
per attività Partigiana.

Si ringraziano per
il sostegno al Congresso:
Fondazione Carisap
Costruzioni Santarelli
Fainplast

XXIV CONGRESSO NAZIONALE AMCI
Ascoli Piceno, 2 -4 ottobre 2008

SCHEDA DI ISCRIZIONE

Cognome .......................................................................... Nome .....................................................................

Indirizzo .............................................................................................................................................................

Partita IVA o Codice Fiscale ............................................................................................................................

C.A.P. ................................... Città ....................................................................................................................

Telefono ......................................................................... Fax .........................................................................

Cellulare ......................................................................... E-mail .....................................................................

Specializzazione ................................................................................................................................................

Istituzione/Ospedale .........................................................................................................................................

Indirizzo professionale .....................................................................................................................................

Telefono ......................................................................... Fax ..........................................................................

E-mail .................................................................................................................................................................

Accompagnatori

Cognome .......................................................................... Nome .....................................................................

Cognome .......................................................................... Nome .....................................................................

Cognome .......................................................................... Nome .....................................................................

QUOTE DI ISCRIZIONE

Il PAGAMENTO va effettuato in uno dei seguenti modi:

BONIFICO BANCARIO (si prega di allegare copia della ricevuta bancaria e di inviare tutto all’AMCI)
Credito Artigiano - Sede - Conto corrente 403/2 - Roma
intestato all'Associazione Medici Cattolici Italiani - CAB 03200-3 - ABI 3512-1 - CIN D
indicando nella causale: “iscrizione al XXIV Congresso”.

ASSEGNO BANCARIO intestato ad AMCI.
L’assegno (non trasferibile) dovrà essere inviato insieme alla scheda di partecipazione ad:
Associazione Medici Cattolici Italiani - Via della Conciliazione 10 - 00193 Roma

Data ........................................... Firma ...........................................................................................................

Si prega di rinviare la scheda di iscrizione e la copia dei bonifico bancario a:
AMCI - Associazione Medici Cattolici Italiani - Via della Conciliazione 10, 00193 Roma
Tel. 06 6873109-6873205 - Fax 06 6869182 - E-mail: amci@amci.org

Le schede di iscrizione saranno valide solo se accompagnate dal pagamento
dell’iscrizione al Congresso.

Date consegna quote Partecipante

SOCIO AMCI GIOVANE MEDICO* e SPECIALIZZANDO
Entro il 15.07.2008 € 165,00 + IVA 20% € 65,00 + IVA 20%
Entro il 15.09.2008 € 193,00 + IVA 20% € 85,00 + IVA 20%

ACCOMPAGNATORE NON SOCIO
Entro il 15.07.2008 € 95,00 + IVA 20% € 195,00 + IVA 20%
Entro il 15.09.2008 € 110,00 + IVA 20% € 210,00 + IVA 20%

* fino a 35 anni



XXIV CONGRESSO NAZIONALE AMCI
Ascoli Piceno, 2 - 4 ottobre 2008

SCHEDA DI PRENOTAZIONE ALBERGHIERA

Cognome .......................................................................... Nome .....................................................................

Indirizzo .............................................................................................................................................................

C.A.P. ................................... Città ....................................................................................................................

Telefono ......................................................................... Fax .........................................................................

Cellulare ......................................................................... E-mail .....................................................................

Specializzazione ................................................................................................................................................

Istituzione/Ospedale .........................................................................................................................................

Indirizzo professionale .....................................................................................................................................

Telefono ......................................................................... Fax .........................................................................

E-mail .................................................................................................................................................................

Si prega di prenotare:

N. .......... Camera Singola da: ...................... a: ......................

N. .......... Camera Doppia da: ...................... a: ......................

N. .......... Camera ............. da: ...................... a: ......................

In Hotel della seguente categoria:

La scheda di prenotazione e l’acconto del 30% dovranno essere inviati entro il 30 giugno 2008 direttamente a:
SIMBIOSI srl
Via Copernico - 63100 Ascoli Piceno

Coordinate Bancarie: UNICREDIT BANCA SPA - Agenzia“A”di Ascoli Piceno
COD. IBAN: IT07S0200813501000007118592

� Il saldo sarà versato direttamente dal cliente alla struttura alberghiera alla partenza.

Per ulteriori informazioni pre o post Convegno contattare:
Simbiosi srl • Via Copernico • 63100 Ascoli Piceno
Tel. 0736.344271o • Fax 0736.346607 • E-mail: simbiosi@simbiosi.it • www.simbiosi.it

Palazzo Guiderocchi • ���� • Centrale
Doppia € 119,00
Matrimoniale € 119,00

Albergo Piceno • ��� S • Centrale
Singola € 60,00
Dus € 80,00 Doppia € 90,00
Tripla € 120,00 Quadrupla € 140,00

Villa Sgariglia • ��� • 3 Km dal centro
Dus € 70,00 Doppia € 80,00
Tripla € 110,00 Quadrupla € 120,00

Gioli • ��� • Centrale
Singola € 50,00
Dus € 65,00 Doppia € 80,00

Pennile • ��� • 1 Km dal centro
Singola € 50,00
Dus € 60,00 Doppia/Matr. € 78,00

Villa Pigna • ���� • 3 Km dal centro
Singola € 79,00 Doppia/Matr. € 89,00
J. Suite € 109,00 Doppia/Matr. € 99,00

Residenza 100 Torri • ���� • Centrale
Standard € 112,00 Superior € 128,00
J. Suite € 192,00

� Le tariffe alberghiere sono a persona per notte
e comprensive di prima colazione.

� Le prenotazioni potrebbero subire variazioni in base
alla disponibilità alberghiera.


