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la rivista è stampata su carta patinata opaca
che, ad oggi, è la carta meno costosa in asso-
luto. Inoltre la carta patinata burgo utilizzata
è ecologica ed ha ottenuto la certificazione
FSc, organizzazione che controlla sia il pro-
blema del rimboscamento, sia la correttezza
sociale del processo produttivo.

Il giornale è l’organo ufficiale dell’Ordine e
pertanto siamo grati a quei Colleghi che de-
siderano collaborare con contributi di vario
genere (culturale, informativo, sindacale,
ecc.) alla sua realizzazione.
Per esigenze organizzative, le richieste di
pubblicazione di testi o programmi di conve-
gni su un determinato numero mensile de-
vono pervenire all’Ordine al più tardi entro
il giorno 15 del mese precedente.
Nel rispetto della libertà di opinione, la Dire-
zione e la Redazione si riservano di adeguare
il materiale presentato alle esigenze di spa-
zio e di impaginazione e di non pubblicare
articoli, espressioni denigratorie o polemiche
non ritenute idonee al prestigio dell’Ordine.
Gli spazi della rivista, previo parere favore-
vole della Redazione, sono a disposizione dei
Colleghi che intendono trattare temi di ca-
rattere professionale e scientifico.
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nienza dell’articolo ed il nome dell’autore.
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Quando 30 anni fa scopersi l’informatica, fu subito “amore a prima vista”. 
Ricordo di avere comprato il primo portatile toshiba non retroilluminato e di avere messo sulla
scrivania, in studio, un enorme Olidata con un piccolo monitor nero che portava una
piccola scritta del DOS, lampeggiante in bianco: “c:”

Scoprii la possibilità di accelerare il lavoro e automatizzarlo (vuoi mettere l’utilità
clinica di poter vedere gli accertamenti fatti da un malato nel tempo, semplice-
mente premendo un tasto?), e le possibilità produttive come il potersi fare da
soli una brochure su un convegno scientifico.

Molta acqua è passata sotto i ponti da allora ed in questi giorni sto fa-
cendo una revisione critica sugli effetti secondari di quella rivoluzione.
I vantaggi sono rimasti, indiscutibili, ma ad essi si è affiancato un ca-
rico di lavoro dovuto alla manutenzione del sistema informatico in
nostro possesso che, a mio avviso, assorbe ben circa 10 ore di lavoro
alla settimana!
Ecco un elenco delle prime elementari procedure che mi vengono in mente:
Fare il backup in cloud e su hard Disk dei devices
Aggiornare i browser
Aggiornare i programmi
Ripulire gli hD dai files inutili per liberare spazio
Rispondere alle e-mail
cancellare le e-mail inutili, gli spam, il cestino
Organizzare in cartelle le e-mail rimaste
Mettere da parte gli articoli da leggere dopo
Archiviare per argomenti gli articoli da tenere
Studiare le novità apportate dagli aggiornamenti dei devices 
Monitorare la casella spam per eventuali e-mail finite lì per errore
tenere l’allerta sui pishing
cambiare le password 
Gestire l’elenco delle passwords
Gestire il clouding
Fare copie degli hard disk esterni 
Gestire la pagina Facebook personale e i social per la reputazione personale
leggere le notifiche
cancellare le note vecchie 
cancellare i promemoria scaduti
Riorganizzare le liste delle cose da fare tramite l’AFP che usi (Wunderlist ad esempio)
Riordinare le foto sul cellulare
cancellare le foto inutili sul cellulare 
Studiare le impostazioni fotocamera del nuovo cellulare
Sfogliare i profili Instagram degli amici
Aggiornare i contatti dei preferiti 
tenere attivi i contatti sui social con commenti o likes
Verificare l’attività fisica fatta
controllare le cariche dei dispositivi 
controllare sullo schermo se sono arrivati dei messaggi
Verificare se l’operatore ti ha aggiunto delle spese sul cellulare 
Rispondere ai sondaggi online dei quali non puoi fare a meno
Monitorare la carta di credito per vedere se il noleggio auto ha sbloccato il deposito  cauzionale o se ci sono stati dei prelievi
non autorizzati
chiamare l’operatore per ripristinare il wifi dopo il crash della rete
Andare sul web per stampare la ricevuta di quanto comprato online
…...............................................................................
Potrei andare avanti ancora per varie voci personali che ognuno di noi può riscontrare, ma questo a
mio avviso è sufficiente per dire che i vantaggi che abbiamo ottenuto nel passaggio al digitale, ci hanno
presentato il conto di un impegno e carico lavorativo settimanale impensabile e davvero elevato al
quale ora dobbiamo fare fronte e che incide sulla nostra vita lavorativa, relazionale ed affettiva.

Sopraffatti dall’informatica

Mauro cappelletti

alessandriamedica 11-12|2018
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Non certificabilità ECM triennio 2014-2015-2016
Prorogato il termine

PER L’INSERIMENTO DEI CREDITI MANCANTI NEL TRIENNIO 2014-15-16 È ORA POSSIBILE UTI-
LIZZARE I CREDITI ACQUISITI NEL TRIENNIO 2017-18-19. PERTANTO DECADE IL TERMINE DEL
31.12.2018

Graziella Reposi

come è già a conoscenza dei colleghi la FNOMceO ha inviato a ciascun Ordine gli elenchi degli iscritti agli Albi che risultano
“non certificabili ECM” (coloro che non hanno completato il fabbisogno formativo ECM del triennio 2014-15-16) alla data
del 20.07.2018.
ciò al fine di consentire - a tutti coloro che non hanno raggiunto il fabbisogno di cui sopra ma che hanno conseguito nell’anno
2017 crediti ECM “trasferibili” secondo la nuova normativa al triennio 2014-2015-2016 per il recupero dei crediti mancanti
-  di regolarizzare la loro posizione entro il 31 dicembre 2018, acquisendo quindi la certificabilità ECM per tale triennio.

ORA LA COMMISSIONE NAZIONALE ECM NELLA SUA ULTIMA RIUNIONE HA DECISO QUANTO SEGUE:

VIENE DATA LA POSSIBILITÀ A TUTTI I PROFESSIONISTI SANITARI CHE NEL TRIENNIO 2014/2016 NON ABBIANO
SODDISFATTO L'OBBLIGO FORMATIVO INDIVIDUALE TRIENNALE, DI COMPLETARE IL CONSEGUIMENTO DEI CRE-
DITI CON FORMAZIONE ECM SVOLTA NEL TRIENNIO 2017/2019, AL NETTO DI ESONERI, ESENZIONI ED EVENTUALI
ALTRE RIDUZIONI. 

I CREDITI MATURATI ENTRO IL 31 DICEMBRE 2019, ACQUISITI QUALE RECUPERO DEL DEBITO FORMATIVO E TRA-
SFERITI PER COMPETENZA AL TRIENNIO 2014-16, NON SARANNO CONSIDERATI AI FINI DEL SODDISFACIMENTO
DELL'OBBLIGO DEL TRIENNIO 2017/2019. 

IL RECUPERO DEI CREDITI PER IL TRIENNIO 2014/2016 È UNA FACOLTÀ DEL PROFESSIONISTA SANITARIO CHE,
TRAMITE L'ACCESSO AL PORTALE COGEAPS, DOVRÀ PROCEDERE ALLO SPOSTAMENTO DELLA COMPETENZA DEI
CREDITI ACQUISITI. TALE FACOLTÀ PUÒ ESSERE ESERCITATA AUTONOMAMENTE DAL PROFESSIONISTA, ATTRA-
VERSO LA SPECIFICA PROCEDURA INFORMATICA DA ESEGUIRE SUL PORTALE DEL COGEAPS. 

I CREDITI INDICATI QUALI RECUPERO DELL'OBBLIGO FORMATIVO PER IL TRIENNIO 2014/2016 POTRANNO ESSERE
SPOSTATI DI COMPETENZA PER L'INTERO VALORE DELLA PARTECIPAZIONE E, AGLI STESSI, VERRANNO APPLICATE
LE NORME DEL TRIENNIO 2014/2016; TALE SPOSTAMENTO SARÀ IRREVERSIBILE. POTRANNO ESSERE DESTINATE
AL RECUPERO LE PARTECIPAZIONI REGISTRATE NELLA BANCA DATI DEL COGEAPS E UNA VOLTA SPOSTATE NON
VERRANNO PIÙ CONTEGGIATE NEL TRIENNIO IN CUI SONO STATE ORIGINARIAMENTE ACQUISITE. TUTTI I PRO-
FESSIONISTI HANNO FACOLTÀ DI AVVALERSI DEL RECUPERO DEI CREDITI PER IL SODDISFACIMENTO DELL'OB-
BLIGO FORMATIVO DEL PRECEDENTE TRIENNIO, FERMI RESTANDO EVENTUALI ADEMPIMENTI NORMATIVI
SPECIFICI PREVISTI DA NORMATIVE DI LEGGE.

LA PERCENTUALE DI CREDITI FORMATIVI ACQUISIBILI MEDIANTE AUTOFORMAZIONE (CHE HO CONSIGLIATO A
MOLTI ISCRITTI IN BASE ALLA LORO SITUAZIONE FORMATIVA) È AUMENTATA DAL 10 AL 20 PER CENTO PER IL
TRIENNIO 2017-2019. 

OGNI ANNO IL COGEAPS FORNIRÀ AGLI ORDINI E ALLE FEDERAZIONI NAZ.LI, UN RESOCONTO CONTENENTE
L'OBBLIGO FORMATIVO, I CREDITI FORMATIVI ACQUISITI NEL TRIENNIO, QUELLI ACQUISITI NELL'ULTIMO ANNO,
NONCHÉ I CREDITI SPOSTATI DI COMPETENZA DAL TRIENNIO 2017-19 A QUELLO 2014-16, DAI SINGOLI PROFES-
SIONISTI SANITARI ISCRITTI AGLI ORDINI. 

VIENE CONFERMATA L’ESENZIONE DALL’OBBLIGO FORMATIVO PER I MEDICI E GLI ODONTOIATRI PENSIONATI.

PER QUANTO RIGUARDA LA SITUAZIONE SEGNALATA DAL NOSTRO ORDINE AL CO.GE.A.P.S. ED INVIATA A TUTTI
I GIOVANI ISCRITTI RELATIVAMENTE ALLA DECORRENZA DELL'OBBLIGO DI FORMAZIONE CONTINUA, VIENE SPE-
CIFICATO CHE TALE OBBLIGO DECORRE, PER I PROFESSIONISTI RIGUARDO AI QUALI L'ACQUISIZIONE DEL TITOLO
ABILITANTE (ESAME DI STATO) NON È SUFFICIENTE PER ESERCITARE LA PROFESSIONE, DAL 1° GENNAIO SUCCES-
SIVO AL POSSESSO DEL TITOLO ABILITANTE NECESSARIO PER L'ESERCIZIO DELL'ATTIVITÀ SANITARIA ED ALLA
SUCCESSIVA ISCRIZIONE AD UN ORDINE PROFESSIONALE. 

IN TALI CASI VIENE INTESO PERTANTO - COME SOSTENUTO DAL NOSTRO ORDINE - CHE L'OBBLIGO DI FORMA-
ZIONE CONTINUA DECORRE DAL 1° GENNAIO SUCCESSIVO DALLA DATA DI PRIMA ISCRIZIONE ALL'ORDINE.

PER LE PROFESSIONI IL CUI ESERCIZIO, ANTECEDENTEMENTE ALLA LEGGE 3/2018, NON ERA PRECEDENTEMENTE
SUBORDINATO ALL'ISCRIZIONE AD ORDINI, COLLEGI O ASSOCIAZIONI, L'OBBLIGO DI FORMAZIONE DECORRE
COMUNQUE DAL 1° GENNAIO SUCCESSIVO AL CONSEGUIMENTO DEL TITOLO DI STUDIO O ALTRO PROVVEDI-
MENTO ABILITANTE E PROSEGUE SENZA SOLUZIONE DI CONTINUITÀ CON L'ISCRIZIONE ALL'ORDINE.

I
M
P
O
R
T
A
N
T
E

Al Medica nov-dic 2018.qxp_Layout 1  28/11/18  14:17  Pagina 6



alessandriamedica 11-12|2018

5In evidenza

E’ consigliabile quindi provvedere alla registrazione al Co.Ge.A.P.S. stampando sia la scheda del triennio 2014-2015-2016
che quella del 2017-2018-2019 e, dopo i controlli sopracitati, provvedere a tutte le procedure di spostamento utilizzando i
chiarimenti riportati più volte sul nostro giornale.

Uno strumento utile per maggiori chiarimenti potrà essere inoltre il “Vademecum ECM” inserito sul nostro sito (www.ordi-
nemedici.al.it) con il seguente collegamento https://www.ordinemedici.al.it/index.php/ecm/1587-10-2018-il-decimo-vade-
mecum-ecm-con-gli-ultimi-aggiornamenti , Vademecum che al più presto provvederò ad integrare con le ultime importanti
novità. 

Questo spostamento di termini, che dal nostro Ordine era stato fortemente auspicato, renderà più facile raggiungere il proprio
fabbisogno formativo.

CONSIDERATO CHE FRA CIRCA UN ANNO SI RIPRESENTERÀ NUOVAMENTE LA SCADENZA PER REGOLARIZZARE LA
PROPRIA POSIZIONE E CHE IN QUESTO LASSO DI TEMPO, CHI FOSSE NELLA SITUAZIONE DI DOVER PROVVEDERE AGLI
SPOSTAMENTI INSERENDO NEL TRIENNIO 2014-15-16 I CREDITI ACQUISITI NEL TRIENNIO 2017-18-19 RIMANENDO
COSì SGUARNITO IN QUEST’ULTIMO, ESORTIAMO I COLLEGHI A CONSEGUIRE IL MAGGIOR NUMERO DI CREDITI ECM
ENTRO IL 31 DICEMBRE 2019, ONDE AVERNE UN CONGRUO NUMERO DA DISTRIBUIRE NEI DUE TRIENNI.

Riporto nuovamente, a memoria, alcuni dati utili ai colleghi

– ISTRUZIONI PER L’ACCESSO 
AL Co.Ge.A.P.S. –

lE MODAlItA’ PER l’AccESSO SONO:

Sito: www.cogeaps.it
Indirizzo e-mail dedicato: ecm@cogeaps.it                             
telefono  06.36000893
Attivo dal lunedì al venerdì dalle ore 9,00 alle ore 13,00
Il percorso per accedere è: 
Al centro della home page del sito www.cogeaps.it  cliccare
su “AccESSO ANAGRAFE cREDItI EcM”. 
Si apre la mascherina per l’accesso all’area riservata. 
Se il professionista non è ancora registrato, si clicca in fondo
al box “Sei un professionista della salute? Registrati”. 
Scegliere l’opzione che rispecchia la situazione del professio-
nista: nel nostro caso “Sono iscritto ad un ordine, un collegio
o ad un’associazione professionale”.
A questo punto, nella schermata che compare, occorre com-
pilare i campi richiesti per registrarsi.
una volta registrati si potrà stampare la propria scheda indi-
viduale dei crediti acquisiti, di quelli mancanti e la presenza
di eventuali esoneri, esenzioni, per il triennio 2014-2015-
2016 e per i colleghi interessati provvedere allo “Sposta-
mento” crediti.

E’ POSSIBILE QUINDI, PROVVEDERE A QUANTO SOPRA CON
la seguente procedura:
- ON LINE OPERANDO NELLA PROPRIA AREA RISERVATA
DEL PORTALE DEL CONSORZIO. Qualora non fosse possibile
accedere è consigliabile, dopo aver effettuato qualche ten-
tativo, inviare una E-MAIL AL CONSORZIO STESSO.

IN AMBEDUE I CASI OCCORRE COMPILARE L’APPOSITA AU-
TOCERTIFICAZIONE INERENTE LA PROPRIA POSIZIONE, AL-
LEGANDO LA NECESSARIA DOCUMENTAZIONE E COPIA DI
UN DOCUMENTO D’IDENTITÀ IN PDF.

ATTENZIONE! L’INVIO E-MAIL NON VALE PER LO “SPOSTA-
MENTO” CREDITI CHE DEVE ESSERE EFFETTUATO AUTONO-
MAMENTE E DIRETTAMENTE DALL’INTERESSATO IN
MODALITA’ ON-LINE

È POSSIbIlE, INOltRE, cONtROllANDO lA SchEDA INDIVI-
DuAlE, VERIFIcARE SE NEI DAtI DEl co.Ge.A.P.S. SIANO
cONtENutI ERRORI O SIANO PRESENtI ANOMAlIE  chE DO-
VRANNO, cOME SOPRA DEScRIttO, ESSERE SEGNAlAtI Al
PIu’ PREStO Al cONSORZIO.

– INSERIMENTO DI DATI INDIVIDUALI –

Il professionista ha quindi la possibilità di segnalare al Con-
sorzio, oltre allo spostamento crediti, esoneri, esenzioni,
discordanze, autoformazione, aggiunte o inesattezze ri-
scontrate, e tutto cio’ che ho riportato ampiamente nel va-
demecum pubblicato sul sito dell’Ordine nella sezione
“ECM – EDUCAZIONE CONTINUA IN MEDICINA” con le
stesse modalità soprariportate (vedere per un approfondi-
mento i relativi  capitoli del Vademecum sul sito nella Se-
zione “ECM – EDUCAZIONE CONTINUA IN MEDICINA”),
inviando l’apposita autocertificazione, copia della relativa
documentazione e di un documento di identità in formato
PDF, come già detto,  per:

• Esoneri;

• Esenzioni;

• Crediti ECM di formazione accreditata in Italia man-
canti, non trasmessi dai Provider;

• Rettifiche per errori/difformità nei dati trasmessi sem-
pre dai Provider relativamente a crediti ECM di eventi
accreditati;

• Crediti ECM individuali per formazione effettuata al-
l’estero e non accreditata in Italia;

• Crediti ECM individuali per pubblicazioni scientifiche;

• Crediti ECM individuali per autoformazione per tutti gli
iscritti (DIPENDENTI E LIBERI PROFESSIONISTI: massimo
il 10% dell’obbligo formativo personale); 

• Crediti ECM individuali per tutoraggio.

– AUTOCERTIFICAZIONI –

In calce al Vademecum pubblicato sul sito, ho riportato le
diverse tipologie di autocertificazioni predisposte dal
Co.Ge.A.P.S.,  che possono essere scaricate e che potranno
essere utili ai Colleghi per inserire o  segnalare al Consorzio
i dati nella propria posizione personale.  

Tutte le autocertificazioni devono essere il più possibile det-
tagliate e le varie segnalazioni di cui sopra devono essere
accompagnate da copia del documento attestante la situa-
zione denunciata e di un documento d’identità in PDF sia
che le stesse vengano inserite direttamente sul sito del
Co.Ge.A.P.S. sia che vengano trasmesse all’e-mail del Con-
sorzio stesso.  
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Il 17 dicembre 2018,
esame di ammissione al Corso di
Medicina Generale 2018-2021

Sul b.u.R.P. n. 46 Suppl. Ord. n. 2 del 15.11.2018 è stata pubblicata la D.D. 14 No-
vembre 2018 n. 725 che riporta l’elenco dei candidati ammessi al concorso per l’am-
missione al corso di formazione specifica in Medicina Generale per il triennio
2018/2021. 

Avverso tale determinazione è possibile ricorso al Tribunale Amministrativo regio-
nale del Piemonte entro il termine di 60 giorni.

* * *

E’ stato inoltre pubblicato il comunicato dell’Assessorato alla Sanità che riporta la
convocazione dei candidati per l’espletamento della prova scritta del concorso pub-
blico per esami, per l’ammissione al corso di formazione in Medicina Generale rela-
tivo agli anni 2018/2021. 

con il comunicato viene segnalata la data, l’ora e la distribuzione della sede di convocazione dove avranno
luogo le prove scritte del concorso in argomento, che si svolgerà a livello nazionale: 

IL GIORNO 17 DICEMBRE 2018 ALLE ORE 10,00 

I medici in possesso dei requisiti previsti dal bando di concorso approvato con D.D. n. 331 del 21.05.2018 e
D.D. n. 609 del 02.10.2018 dovranno presentarsi

alle ore 8,00 del giorno 17 dicembre 2018 

per sostenere la prova scritta del concorso pubblico per l’ammissione al corso di formazione specifica in me-
dicina generale relativo agli anni 2018/2021. 

Ricordo che:

• la prova scritta consiste nella soluzione di 100 quesiti a risposta multipla.

• I questionari, predisposti dalla commissione Nazionale istituita presso il Ministero della Salute, sono inviati
in plico sigillato. I plichi saranno aperti, a seguito di constatazione dell’integrità degli stessi, da parte di 2
concorrenti ammessi alla prova concorsuale, estratti a sorte nel giorno e all’ora prevista per la prova d’esame.
tali indicazioni sono fornite dal Ministero della Salute.

• la prova ha la durata di due ore.

• Il concorrente è ammesso nel locale individuato per lo svolgimento della prova concorsuale, previo ricono-
scimento personale. tale riconoscimento è effettuato dal personale regionale preposto. Al concorrente am-
messo nel locale per lo svolgimento della prova d’esame non è concesso uscire per l’intera durata della
prova e non è concesso comunicare verbalmente o per iscritto, ovvero di mettersi in relazione con altri,
salvo che con i membri della commissione esaminatrice.

• Il cONcORRENtE NON PuÒ PORtARE cON SÈ APPAREcchI tElEFONIcI, tAblEt, cOMPutER, E AltRO MA-
tERIAlE INFORMAtIcO (smartwotch, ecc... ). A tal riguardo l’Amministrazione regionale comunica che il ma-
teriale in argomento verrà ritirato dai funzionari preposti al controllo, prima dell’ingresso in aula, e inserito
in apposita busta sigillata. la Regione declina sin da ora ogni responsabilità per ogni eventuale danno e/o
furto che si perpetrasse durante le ore di svolgimento delle prove concorsuali.

• E' FAttO DIVIEtO INOltRE DI POSSEDERE APPuNtI, MANOScRIttI, lIbRI O PubblIcAZIONI DI QuAluNQuE
SPEcIE.

• borse e zaini dovranno essere depositati secondo le indicazioni del personale incaricato.

• Il personale regionale preposto provvederà alla consegna di apposita biro, necessaria per la compilazione
del questionario.

Graziella Reposi
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Il concorrente, che contravviene alle disposizioni del commi precedenti è escluso dalla prova. 

le sedi individuate per l’espletamento del concorso in oggetto sono: 

Aula Magna dell’Istituto Rosmini - Via Rosmini 4 -Torino 
Centro Congressi Santo Volto - Sala Auditorium - Via Borgaro 1 - Torino 
Centro Congressi  - Azienda Ospedaliera Città della Salute e della Scienza di Torino - C.so  Bramante 90 - To-
rino 
Aula Magna Ospedale Oftalmico - Via Juvarra 19 - Torino 

I candidati sono cosi suddivisi: 

Iª COMMISSIONE - dal Candidato ABATE ANGELA MARIA al  Candidato CASTROGIOVANNI MARIA CRISTINA,
c/o IStItutO ROSMINI - AulA MAGNA - VIA ROSMINI 4 -tORINO 

IIª COMMISSIONE - dal Candidato CATALDI PAOLO al Candidato FRANCO LUDOVICA, c/o Il cENtRO cON-
GRESSI SANtO VOltO - SAlA AuDItORIuM - VIA bORGARO 1 -tORINO 

IIIª COMMISSIONE - dal Candidato FRASCAROLI CHIARA al Candidato MARZARI LETIZIA, c/o Il cENtRO cON-
GRESSI SANtO VOltO - SAlA AuDItORIuM - VIA bORGARO 1 -tORINO 

IVª COMMISSIONE - dal Candidato MASCHERBA ANDREA al Candidato RIZZI LORENZO, c/o Il cENtRO cON-
GRESSI -AZIENDA OSPEDAlIERA cIttÀ DEllA SAlutE E DEllA ScIENZA DI tORINO - c.so bRAMANtE 90 -tO-
RINO

Vª COMMISSIONE - dal Candidato RIZZO MARTINA al Candidato ZULIAN DAVIDE c/o AulA MAGNA OSPEDAlE
OFtAlMIcO - VIA JuVARRA 19 - tORINO 

I candidati dovranno presentarsi nelle sedi individuate, secondo le indicazioni riportate sul comunicato, con
un documento di identità valido per il riconoscimento (carta di identità, patente di guida, passaporto).

Rammento che nei locali sopraindicati i candidati non saranno ammessi a sostenere il concorso successiva-
mente alle ore 9,45.

L’inizio della prova concorsuale è fissato per le ore 10 00. 

Per la Regione Piemonte le borse totali a concorso sono 189  (prima erano 119). Le borse aggiuntive contri-
buiranno a fronteggiare le criticità per le sostituzioni dei medici di famiglia pensionandi.

Il corso di medicina generale dovrebbe iniziare nei primi mesi del 2019; qualora il termine del corso si pro-
traesse fino ai primi mesi del 2022 superando il termine del 31.01.2022 previsto per la presentazione delle
domande relative alle graduatorie per la medicina generale relative all’anno 2023, è prevista una proroga.

Infatti il nuovo Accordo Naz.le per la medicina generale, nel confermare la scadenza per la presentazione
delle domande di inserimento nelle graduatorie regionali al 31 gennaio di ciascun anno, prevede che possano
altresì presentare domanda di inserimento nelle stesse graduatorie i medici che nell’anno acquisiranno
entro il 15 settembre successivo il titolo di formazione del corso in medicina generale. Il titolo deve essere
posseduto ed autocertificato entro il 15 settembre ai fini dell’inserimento nella graduatoria provvisoria resa
pubblica entro il 30 settembre dello stesso anno. Tale graduatoria diverrà definitiva ed approvata entro il
successivo 30 novembre.

Sul sito internet dell’Ordine è possibile scaricare l’elenco dei nominativi dei candidati ammessi e il Comuni-
cato dell’Assessorato alla Sanità relativo alla convocazione dei candidati ammessi al Concorso con suddivi-
sione degli stessi nelle sedi concorsuali.
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Sicilia, pediatra scomparso. 
Oliveti: “Esempio di valore civile”

È stato ritrovato senza vita Giuseppe Liotta, 40 anni, pediatra palermitano scomparso
sabato sera nel nubifragio che si è abbattuto su tutta la provincia siciliana.

Dopo quattro giorni di ricerche, il corpo del medico è stato notato da un elicottero
all’interno di un vigneto a 10 chilometri dal luogo in cui si trovava la sua auto, che
aveva utilizzato per tentare di raggiungere il lavoro nonostante il maltempo.

“liotta non ha esitato a mettere a repentaglio la propria vita per potere assistere i
suoi piccoli pazienti. la sua condotta è un esempio di valore civile per noi tutti – ha
detto il presidente dell’Enpam, Alberto Oliveti – . A nome dell’ente oltre che a titolo
personale, voglio manifestare vicinanza alla moglie, ai familiari e ai colleghi”.

Sabato liotta aveva cercato di recarsi all’ospedale di corleone, dove aveva trovato un contratto a tempo indeterminato
dopo anni di precariato, per essere regolarmente al lavoro nonostante l’allerta meteo.

bloccato sulla Statale dalle condizioni meteo, liotta aveva telefonato intorno alle 19.30 alla moglie Floriana, pediatra
onco-ematologa, dicendole che il fango aveva invaso tutta la strada, di essere confuso e chiedendole di geo-localizzare
la sua posizione col cellulare.

Da quel momento in poi di lui si erano perse le tracce.

Gli uffici della Fondazione hanno fatto una prima analisi della posizione previdenziale del medico e sono a disposizione
della famiglia per fornire tutte le indicazioni sui diritti pensionistici, e per verificare adeguate forme supplementari di as-
sistenza alla moglie e i figli.

da ENPAM Notizie 07 novembre 2018

L’ORDINE DI ALESSANDRIA SI UNISCE AL DOLORE DELLA FAMIGLIA PER LA TRAGICA SCOM-
PARSA DELL’EROICO COLLEGA, FULGIDO ESEMPIO DELL’ATTACCAMENTO ALLA PROFESSIONE,
SIMBOLO DELLA BUONA SANITA’!

Emendamento sulla fatturazione elettronica 
per i professionisti
con un emendamento al Decreto fiscale, Medici, Farma-
cisti ed altri operatori e strutture sanitarie sono esonerati
dall’obbligo di fatturazione elettronica nell’anno 2019.

la decisione è stata presa dopo le osservazioni del Ga-
rante della Privacy su possibili problemi di sicurezza nel
sistema di interscambio dell’Agenzia delle Entrate e sulle
loro conseguenze legali.

Per il 2019 sono quindi esclusi dall’obbligo di fatturazione
elettronica gli operatori sanitari e le partite Iva che hanno
aderito al regime forfettario (sotto i 65mila euro) e le so-
cietà sportive dilettantistiche. lo ha deciso la commis-
sione Finanze al Senato.

la proposta di modifica è riferita ai soggetti tenuti all’invio
dei dati al Sistema tessera Sanitaria ai sensi del Dlgs
175/2014.

In particolare, con l’approvazione dell’emendamento, la
commissione in sede referente propone l’introduzione di
un nuovo articolo in materia di fatturazione elettronica
per gli operatori sanitari, prevedendo l’esonero dall’ob-

bligo di fatturazione elettronica – per il periodo d’imposta
2019 – per i soggetti tenuti all’invio dei dati al Sistema
tessera Sanitaria.

la norma dovrebbe applicarsi quindi ai seguenti soggetti:

• le aziende sanitarie locali,

• le aziende ospedaliere,

• gli istituti di ricovero e cura a carattere scientifico,

• i policlinici universitari,

• le farmacie, pubbliche e private,

• i presidi di specialistica ambulatoriale,

• le strutture per l’erogazione delle prestazioni di assi-
stenza protesica e di assistenza integrativa,

• gli altri presidi e strutture accreditati per l’erogazione
dei servizi sanitari,

• gli iscritti all’Albo dei medici chirurghi e degli odonto-
iatri.
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8 CREDITI ECM

Obiettivo Formativo Nazionale:
Tematiche speciali del SSN e SSR
ed a carattere urgente e/o straor-
dinario individuate dalla Commis-
sione Nazionale per la Formazione
Continua e dalle Regioni/Province
autonome per far fronte a specifi-
che emergenze sanitarie con acqui-
sizione di nozioni di sistema

Evento ECM 
N. 2603 - 241327

Corso Fad/ECM
in modalità on-line

Inizio 15.10.2018
Scadenza 14.10.2019

"VIOLENZA SUGLI OPERATORI SANITARI"

Il 15 ottobre ha preso l’avvio, sul portale della FNOM-
ceO, un nuovo corso Fad che ha per tema “Violenza
sugli operatori sanitari”, coordinato dal Gruppo di la-
voro della Federazione Nazionale degli Ordini dei Me-
dici chirurghi e Odontoiatri (FNOMceO) per la
sicurezza degli operatori sanitari. 

L’evento, che assegna 8 crediti ECM, è gratuito.

Rimarrà attivo, salvo diverse disposizioni, fino al 14 ot-
tobre 2019  in modalità online .

IL CORSO IN MODALITA’ ON LINE

E’ possibile prendere parte a questa iniziativa di aggior-
namento gratuita che dà diritto a 8 crediti EcM  validi
per il 2018 e per il 2019 nella modalità online, colle-
gandosi al sito della Federazione degli Ordini
(www.fnomceo.it) oppure tramite il sito dell’Ordine.

Chi ha già frequentato i precedenti corsi FAD,  può uti-
lizzare lo stesso PIN per registrarsi al Corso.

Per coloro che accedono per la prima volta ai corsi Fad
della FNOMCeO è obbligatorio passare dal sito della
Federazione (www.fnomceo.it), dal quale si arriverà
direttamente alla scheda di registrazione sulla piatta-
forma tecnologica.

chi si è registrato per l’anno in corso tramite l’accredi-
tamento sul sito FNOMceO può accedere ai corsi; chi
si fosse registrato direttamente sulla piattaforma Fa-
dInMed dovrà invece prima farsi accreditare nel sito
della Federazione.

Attenzione: Per l’accredito FNOMCeO è necessario
passare dal sito della Federazione per il controllo ogni
anno.

E’ possibile anche collegarsi tramite il sito dell’Ordine
“www.ordinemedici.al.it”, cliccando sul logo “VIO-
LENZA SUGLI OPERATORI SANITARI”, a sinistra della

home page.  compilata la scheda, si riceveranno diret-
tamente alla propria e-mail le passwords per entrare
nel programma. Da questo momento in poi si  potrà
accedere direttamente alla piattaforma (www.fadin-
med.it).

una volta entrati (dopo aver inserito la propria pas-
sword) basta cliccare su “vai ai corsi” o direttamente
su “Violenza sugli operatori sanitari” per svolgere le
proprie attività formative.

Il sistema è basato su sessioni di lavoro: qualora si ri-
manga inattivi per più di 20 minuti la sessione scade e
si deve quindi effettuare nuovamente l’accesso con ID
e PIN.

terminato il corso si avrà la conferma del superamento
direttamente dalla piattaforma.

CIASCUNO POTRÀ POI SCARICARE E STAMPARE IL
PROPRIO ATTESTATO CON I RELATIVI CREDITI. L’at-
testazione dei crediti, una volta superato il corso, è di-
sponibile nella “Situazione crediti” in alto a destra,
appena entrati sulla piattaforma.

In caso di esito negativo si può di  nuovo accedere al
corso in qualunque momento senza alcun bisogno di
reiscrizione.

PER LA FORMAZIONE  A DISTANZA (FAD) NON È
PIÙ POSSIBILE EFFETTUARE UN NUMERO “ILLIMI-
TATO” DI TENTATIVI DEL TEST DI VALUTAZIONE
DELL’APPRENDIMENTO; È STATO INFATTI STABI-
LITO UN LIMITE MASSIMO DI RIPETIZIONI DEL
TEST DI VERIFICA DI 5 POSSIBILITÀ.

LA PROCEDURA SI CONCLUDERA’, SALVO EVEN-
TUALI PROROGHE,  ENTRO IL  14 OTTOBRE 2019.
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ORDINE DEI MEDICI CHIRURGHI E DEGLI ODONTOIATRI
DELLA PROVINCIA DI ALESSANDRIA

SEMINARIO

PROGRAMMA

Le professioni medica ed odontoiatrica
si interrogano sulla propria previdenza

Obiettivo formativo nazionale: Argomenti di carattere generale: infor-
matica e lingua inglese scientifica di livello avanzato. Normativa in ma-
teria sanitaria: i principi etici e civili del SSN 

Nel corso dell’evento saranno attivate le postazioni ENPAM per le ipotesi a favore
degli iscritti all’Ordine di Alessandria (occorre prenotarsi per iscritto alla Segreteria
Organizzativa, precisando attività, riscatti effettuati e tipo di ipotesi richiesta).

E’ obbligatorio iscriversi tramite apposita scheda da richiedere alla Segreteria Organizzativa o scaricabile
dal sito internet e da inviare entro il 31 gennaio 2019 a: 

ORDINE DEI MEDICI CHIRURGHI E DEGLI ODONTOIATRI DI ALESSANDRIA
Via Pisacane, 21 - 15121 AlESSANDRIA (Al) 
tel. 0131.253666 - Fax 0131.52455 - e-mail: omceo@ordinemedici.al.it

L’iscrizione al Corso è gratuita.

PER ESPRESSE DISPOSIZIONI MINISTERIALI, SARANNO ACCETTATE ISCRIZIONI SINO AL
RAGGIUNGIMENTO DEI POSTI DISPONIBILI CONCESSI (100 POSTI COMPLESSIVI TRA ME-
DICI CHIRURGHI E ODONTOIATRI).

Hotel Diamante - Viale della Valletta, 180
Alessandria - Loc. Spinetta Marengo

Sabato 16 Febbraio 2019

Evento n. 2603-247210

10 CREDITI ECM

10 Gli aggiornamenti ECM dell’Ordine

alessandriamedica 11-12|2018

08,00-08,30 REGISTRAZIONE PARTECIPANTI
SALUTI 
Dott. Mauro Cappelletti - Presidente dell’Ordine dei
Medici chirurghi e degli Odontoiatri di Alessandria

08,30-10,30 IL FUTURO DELL’ENPAM
Dott. Alberto Oliveti - Presidente ENPAM

10,30-12,00 IL FONDO GENERALE E LA LIBERA PROFESSIONE
Dott. Giovanni Pietro Malagnino - Vice Presidente
ENPAM

12,00-13,30 LA MEDICINA CONVENZIONATA ED ACCREDITATA
Dott. Vittorio Pulci - Vice Direttore Generale ENPAM
- Direttore dell’Area Previdenza ENPAM

14,00-15,30 LA PREVIDENZA PUBBLICA: CUMULO, TOTALIZZA-
ZIONE, RICONGIUNZIONE E NUOVE NORMATIVE
Dott. Claudio Testuzza - Medico - Pubblicista -
Esperto collaboratore de “Il Sole 24Ore” 

15,30-17,00 IL SECONDO PILASTRO PENSIONISTICO FONDO SA-
NITÀ: UNA PREVIDENZA COMPLEMENTARE PER I
MEDICI E GLI ODONTOIATRI
Dott. Luigi Mario Daleffe - Responsabile FondoSa-
nità

17,00-19,00 SEZIONE INTERATTIVA
Risposte ai quesiti previdenziali

19,00 QUESTIONARIO DI APPRENDIMENTO E SCHEDA DI
VALUTAZIONE

Responsabile Scientifico: Giorgio COMAZZI                                      
Responsabile Segreteria Organizzativa: 

Graziella REPOSI
Ordine dei Medici chirurghi e degli Odontoiatri di  Ales-
sandria - Via Pisacane 21 - 15121 AlESSANDRIA
tel:  0131 253666    Fax: 0131 52455 
e-mail: omceo@ordinemedici.al.it
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NOME
cOGNOME
luOGO e DAtA DI NAScItA
INDIRIZZO
cIttA’/PROVINcIA/cAP
PROFESSIONE
(Specificare medico chirurgo o odontoiatra)
DIScIPlINA ESERcItAtA PER lA QuAlE
INtENDE AcQuISIRE I cREDItI
AttIVItA’ � libero professionista � dipendente � convenzionato
IScRIttO ORDINE AlESSANDRIA � IScRIttO AlbO MEDIcI chIRuRGhI
INTENDE ACQUISIRE I CREDITI QUALE: � IScRIttO AlbO ODONtOIAtRI
(barrare una sola casella)
cODIcE FIScAlE
INDIRIZZO E-MAIl

tElEFONO
cEllulARE
FAX
Ai sensi del Regolamento uE 2016/679 e del D.lgs. 196/2003 e successive modificazioni, autorizzo al trattamento
dei miei dati personali.

Data FIRMA

Si raccomanda di compilare la scheda di iscrizione in tutte le sue parti, compreso il CODICE FISCALE, indispensabile
al fine di ottenere l’attribuzione dei crediti formativi.
* I campi contrassegnati sono obbligatori al fine di una corretta attribuzione dei crediti.

Inviare a:
Ordine dei Medici Chirurghi e
degli Odontoiatri di Alessandria
Via Pisacane, 21 - 15121 Alessandria
Fax: 0131.52455
e-mail: omceo@ordinemedici.al.it

SchEDA DI IScRIZIONE

*

*

*

SEMINARIO
LE PROFESSIONI MEDICA ED ODONTOIATRICA

SI INTERROGANO SULLA PROPRIA PREVIDENZA

Sabato 16 Febbraio 2019 - ore 08,00
Hotel Diamante – Viale della Valletta, 180

Alessandria – Loc. Spinetta Marengo

11Gli aggiornamenti ECM dell’Ordine
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È IMPORTANTE PRECISARE 
LA DISCIPLINA

Al Medica nov-dic 2018.qxp_Layout 1  28/11/18  14:17  Pagina 13



12

alessandriamedica 11-12|2018

Notizie dalla FNOMCeO

Informativa sulle 
disposizioni relative ai 

separatori di amalgama
dentale previste dall’articolo

10 del regolamento (UE)
2017/852 sul mercurio

Il Regolamento (UE) 2017/852 sul mercurio prevede,
all’articolo 10, misure per la gestione sostenibile del-
l’amalgama dentale in odontoiatria.

A tale proposito, con propria circolare del 6 agosto 2018
n. 0018211 il Ministero dell’Ambiente e della Tutela del
Territorio e del Mare - Direzione generale per le valuta-
zioni e le autorizzazioni ambientali) - ha richiamato l’at-
tenzione degli interessati su una serie di importanti
ricadute applicative della nuova normativa. 

Con la presente, sempre concordata con il predetto Mi-
nistero, si intendono fornire una serie di precisazioni re-
lativamente alla tematica in oggetto, anche in relazione
ad alcune interpretazioni non corrette della medesima
che pure sono state riprese da organi di informazione
specializzati del settore.

In particolare, si ribadisce che a decorrere dal 1° gennaio
2019, l’utilizzo di amalgama dentale o la rimozione di ot-
turazioni contenenti amalgama dentale ovvero di ele-
menti dentali con tali otturazioni, devono essere

effettuate esclusivamente con l’utilizzo di riuniti odon-
toiatrici dotati di separatori di amalgama (conformi ai
requisiti tecnici indicati dal medesimo Regolamento 852)
al fine di trattenere e raccogliere le particelle di amal-
gama generate dalle attività sopraindicate.

SI SPEcIFIcA chE GlI StuDI E lE StRuttuRE ODONtOIA-
tRIchE IN cuI l’AMAlGAMA DENtAlE VIENE utIlIZZAtO
E/O RIMOSSO SONO ObblIGAtI A DOtARSI DI SEPARA-
tORI DI AMAlGAMA.

IN DEttI StuDI O StRuttuRE È NEcESSARIO, PERtANtO,
GARANtIRE lA PRESENZA DI AlMENO uN RIuNItO
ODONtOIAtRIcO DOtAtO DI SEPARAtORE DI AMAl-
GAMA; l’uSO E lA RIMOZIONE DEll’AMAlGAMA DEN-
tAlE DEVE AVVENIRE utIlIZZANDO EScluSIVAMENtE lA
POStAZIONE DOtAtA DI tAlE SEPARAtORE.

Il SEGREtARIO GENERAlE
Dott. Giuseppe Ruocco

Roma, 19 ottobre 2018

Segue la Circolare del 6 agosto 2018 del Ministero dell’Ambiente e della Tutela del Territorio e del Mare
pubblicata su alessandriamedica n. 10/2018

Nuova aggressione a guardia medica,
solidarietà dalla Fnomceo 
una dottoressa sola, in una postazione di guardia medica
isolata, aggredita all’alba di domenica da un uomo armato
di bastone, al quale alcune ore prima aveva rifiutato la
prescrizione di farmaci antipsicotici. 

Sembra la scena di un film dell’orrore, invece è accaduto
nelle prime ore di lunedì mattina a San Michele Salentino,
in provincia di brindisi. l’epilogo poteva essere dramma-
tico: solo il sangue freddo della dottoressa, che si è barri-
cata all’interno, ha evitato il peggio.

Ora dall’ufficio legale della Fimmg di brindisi arriva una
diffida alla Asl, per richiedere un intervento urgente al
fine di garantire la sicurezza delle sedi di continuità assi-
stenziale. 

Solidarietà arriva anche dalla Federazione Nazionale degli
Ordini dei Medici chirurghi e Odontoiatri.

“Ormai è un vero e proprio bollettino di guerra – afferma
il presidente, Filippo Anelli -. Siamo costretti a denunciare
l’ennesima aggressione a una collega, aggressione che
era del tutto prevedibile e prevenibile: già nel pomeriggio,
infatti, l’uomo, che era ben noto alle forze dell’Ordine,
aveva chiamato il 118 pretendendo la prescrizione, ed
erano stati gli stessi carabinieri a scortare a casa sua la
dottoressa. Eppure, poche ore dopo, l’uomo ha trovato la
collega da sola, in un contesto di totale insicurezza. Poteva
essere un’altra tragedia, come l’uccisione di Paola Labriola
o la violenza a Serafina Strano”.

“Cosa aspettano le Istituzioni, la Politica, a intervenire? –
si accalora Anelli -. Non bastano le dichiarazioni di intenti,
non basta neppure più la solidarietà. Noi non rimarremo
inerti, aspettando un’altra vittima”. 

Roma, 5 novembre 2018

Ministero della Salute
SEGRETARIATO GENERALE

I
M

P
O

R
T

A
N

T
E

Al Medica nov-dic 2018.qxp_Layout 1  28/11/18  14:17  Pagina 14



alessandriamedica 11-12|2018

13Notizie dalla FNOMCeO

D.Lgs. n.123/18 - Riforma dell’ordinamento 
penitenziario - Modifiche alle norme 
sull’ordinamento penitenziario in tema di 
assistenza sanitaria (Vigente al 10-11-2018) 
Si segnala che sulla G.u. n. 250, del 26-10-2018 -
Suppl. Ordinario n. 50 - è stato pubblicato il decreto
legislativo 2 ottobre 2018, n. 123, recante “Riforma
dell’ordinamento penitenziario, in attuazione della
delega di cui all’articolo 1, commi 82, 83 e 85, lettere
a), d), i), I), m), o), r), t) e u), della legge 23 giugno
2017, n. 103”. 

Il suddetto decreto interviene su diversi aspetti
dell’ordinamento penitenziario. In particolare, viene
sancito che negli istituti penitenziari e negli istituti
penali per minorenni opera il servizio sanitario na-
zionale e la relativa disciplina è adeguata al D.lgs. n.
230/1999 concernente “Riordino della medicina pe-
nitenziaria, a norma dell’articolo 5 della l. 30 novem-
bre 1998, n. 419”. Alle Aziende unità sanitarie locali
sono affidati, quindi, la gestione e il controllo dei ser-
vizi sanitari negli istituti penitenziari.

L’art. 1 (Modifiche alle norme sull’ordinamento pe-
nitenziario in tema di assistenza sanitaria) prevede
al comma 7 che all’atto dell’ingresso nell’istituto il
detenuto e l’internato sono sottoposti a visita me-
dica generale e ricevono dal medico informazioni
complete sul proprio stato di salute. Nella cartella
clinica il medico annota immediatamente ogni infor-
mazione relativa a segni o indici che facciano appa-
rire che la persona possa aver subito violenze o
maltrattamenti e, fermo l’obbligo di referto, ne dà
comunicazione al direttore dell’istituto e al magi-
strato di sorveglianza. I detenuti e gli internati hanno
diritto altresì di ricevere informazioni complete sul
proprio stato di salute durante il periodo di deten-
zione e all’atto della rimessione in libertà. Durante
la permanenza nell’istituto, l’assistenza sanitaria è
prestata con periodici riscontri, effettuati con ca-
denza allineata ai bisogni di salute del detenuto, e si
uniforma ai principi di metodo proattivo, di globalità
dell’intervento sulle cause di pregiudizio della salute,
di unitarietà dei servizi e delle prestazioni, d’integra-
zione dell’assistenza sociale e sanitaria e di garanzia
della continuità terapeutica. 

Il comma 8 dispone che il medico del servizio sani-
tario garantisce quotidianamente la visita dei de-
tenuti ammalati e di quelli che ne fanno richiesta
quando risulta necessaria in base a criteri di appro-
priatezza clinica. l’Amministrazione penitenziaria as-
sicura il completo espletamento delle attività

sanitarie senza limiti orari che ne impediscono l’ef-
fettuazione. Il medico competente che effettua la
sorveglianza sanitaria della struttura penitenziaria,
secondo le disposizioni attuative del decreto legi-
slativo 9 aprile 2008, n. 81, controlla l’idoneità dei
soggetti ai lavori cui sono addetti. In ogni istituto
penitenziario per donne sono in funzione servizi spe-
ciali per l’assistenza sanitaria alle gestanti e alle
puerpere. 

Il comma 9 stabilisce che quando i detenuti e gli in-
ternati sono trasferiti è loro garantita la necessaria
continuità con il piano terapeutico individuale in
corso. In conclusione si rileva che il comma 12 pre-
vede che i detenuti e gli internati, possono richie-
dere di essere visitati a proprie spese da un
esercente di una professione sanitaria di loro fidu-
cia. l’autorizzazione per gli imputati è data dal giu-
dice che procede, e per gli imputati dopo la
pronuncia della sentenza di primo grado, per i con-
dannati e gli internati è data dal direttore dell’isti-
tuto. con le medesime forme possono essere
autorizzati trattamenti medici, chirurgici e terapeu-
tici da effettuarsi a spese degli interessati da parte
di sanitari e tecnici di fiducia nelle infermerie o nei
reparti clinici e chirurgici all’interno degli istituti,
previ accordi con l’azienda sanitaria competente e
nel rispetto delle indicazioni organizzative fornite
dalla stessa. 

Il PRESIDENtE
Dott. Filippo Anelli

Roma, 31 ottobre 2018
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Nota informativa importante concordata con le
Autorità Europee su medicinali 
contenenti fluorochinoloni
Si ritiene opportuno segnalare che l’Agenzia Ita-
liana del Farmaco (AIFA) HA PUBBLICATO UNA
NOTA INERENTE ALLE SPECIALITÀ MEDICINALI
CONTENENTI FLUOROCHINOLONI (CIPROFLO-
xACINA - LEVOFLOxACINA - MOxIFLOxACINA -
PEFLOxACINA - PRULIFLOxACINA - RUFLOxA-
CINA - NORFLOxACINA - LOMEFLOxACINA) E
ALLA RELATIVA INTRODUZIONE DI UNA NUOVA
AVVERTENZA RIGUARDANTE IL RISCHIO DI
ANEURISMA E DISSEZIONE DELL’AORTA ASSO-
CIATO A FLUOROCHINOLONI PER USO SISTE-
MICO E INALATORIO.

In particolare nella suddetta nota si rileva che: 

- I fluorochinoloni per uso sistemico e inalatorio
possono aumentare il rischio di aneurisma e dis-
sezione dell’aorta, in particolare nelle persone an-
ziane;

- nei pazienti a rischio di aneurisma e dissezione
dell’aorta, i fluorochinoloni devono essere utiliz-
zati solo dopo un’attenta valutazione del rapporto
beneficio/rischio e dopo aver preso in considera-
zione altre opzioni terapeutiche;

- le condizioni che predispongono all’aneurisma e
alla dissezione dell’aorta comprendono una storia
familiare di aneurisma, aneurisma aortico o disse-
zione aortica pre-esistente, sindrome di Marfan,
sindrome vascolare di Ehlers-Danlos, arterite di ta-
kayasu, arterite a cellule giganti, malattia di beh-
çet, ipertensione e aterosclerosi;

- i pazienti devono essere allertati del rischio di
aneurisma e dissezione dell’aorta e devono essere
invitati a cercare assistenza medica immediata in
pronto soccorso in caso di improvviso e severo do-
lore addominale, toracico o alla schiena.

Nota informativa importante concordata con le
Autorità Regolatorie Europee su 
medicinali contenenti idroclorotiazide (HTCZ) 
Si ritiene opportuno segnalare che l’Agenzia Ita-
liana del Farmaco (AIFA) ha pubblicato una nota
inerente alle specialità medicinali contenenti idro-
clorotiazide ed il rischio di tumore cutaneo non me-
lanoma (TCNM) (carcinoma a cellule basali,
carcinoma a cellule squamose). 

In particolare nella suddetta nota si rileva che: 

- Studi farmacoepidemiologici hanno evidenziato
un aumento del rischio di tumore cutaneo non
melanoma (tcNM) con esposizione a dosi cumu-
lative crescenti di idroclorotiazide (hctZ);

- i pazienti che assumono hctZ da sola o in associa-
zione con altri farmaci devono essere informati del
rischio di tcNM e devono essere avvisati di con-
trollare regolarmente la loro cute per identificare
nuove lesioni o modifiche di quelle esistenti e di
segnalare al medico ogni lesione cutanea so-
spetta;

- le lesioni cutanee sospette devono essere esami-

nate includendo possibilmente esami istologici di
biopsie;

- i pazienti devono essere avvertiti di limitare l’espo-
sizione alla luce solare e ai raggi uV e utilizzare una
protezione adeguata quando esposti alla luce so-
lare e ai raggi uV, per ridurre al minimo il rischio
di cancro della pelle;

- l’uso di htcZ deve essere attentamente valutato
in pazienti che hanno avuto un precedente tumore
della cute;

In conclusione l’AIFA coglie l’occasione per ricordare
a tutti gli Operatori Sanitari di segnalare al Respon-
sabile di Farmacovigilanza della struttura di appar-
tenenza i casi di sospetta reazione avversa dai
farmaci in questione. 

Il PRESIDENtE
Dott. Filippo Anelli

Roma, 31 ottobre 2018
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ASSOCIAZIONE NAZIONALE MEDICI INPS
ANMI – Fe.M.E.P.A.

In riferimento alle notizie, trasmesse in questi giorni dagli
organi di informazione, circa le incentivazioni ai Medici
INPS in correlazione al numero di prestazioni revocate
nell’ambito delle valutazioni medico-legali in materia di
Disabilità, l’ANMI (Associazione Nazionale Medici INPS),
rappresentativa della maggioranza dei Medici dipendenti
dell’Istituto, con il presente comunicato intende ribadire
la propria posizione.

la nostra Associazione, in occasione della presentazione
alle OO.SS. del Piano della Performance 2018-2020 del-
l’INPS (Determinazione Presidenziale n. 24/2018) ha evi-
denziato tempestivamente come il documento,
relativamente agli indicatori dell’Area Medico-legale, po-
nesse rilevanti profili di incompatibilità con il dettato del
codice di Deontologia Medica oltre che esulasse da una
equa e omogenea identificazione valutativa di invalidità
e disabilità, ispiratrice dell’usuale operato professionale
dei medici INPS.

Riteniamo opportuno, inoltre, precisare come MAI i me-
dici legali INPS abbiano indirizzato il loro operato al solo
raggiungimento di obiettivi impropri di mera incentiva-
zione; pertanto respingiamo ogni accusa, più o meno ve-
lata, di chi vuole screditare per i più svariati motivi la
nostra categoria, fornendo dati non reali.

l’ANMI continuerà ad opporsi fermamente, come ha sem-
pre fatto, a qualsiasi ipotesi di impostazione valutativa
della Performance che non tenga conto della necessaria
ed imprescindibile autonomia e terzietà dell’operato dei
Medici INPS e continuerà a garantire, nei confronti delle
fasce più fragili della popolazione, un servizio Medico-le-
gale scevro da qualsiasi condizionamento, pur nell’osse-

quio di indici di efficienza ed efficacia ai quali il ruolo me-
dico-legale dell’Istituto si è sempre attenuto.

È necessario sottolineare che l’attività dei Medici INPS ri-
sponde, e continuerà a rispondere, esclusivamente ai cri-
teri del rigore clinico-obiettivo e dell’appropriatezza
scientifica della valutazione medico-legale, in particolare
in materia di invalidità civile, adeguandosi scrupolosa-
mente alle tabelle di legge (DM 5/2/1992) e alle linee
Guida per l’Accertamento degli Stati Invalidanti che lo
stesso Istituto, attraverso la sua componente tecnica, si è
date.

Abbiamo accolto positivamente il sostegno, a queste no-
stre proposizioni, da parte del Ministro Grillo, del Presi-
dente FNOMceO Dr. Anelli e delle Associazioni
rappresentative delle categorie dei Disabili i cui rappre-
sentanti operano quotidianamente presso i nostri ambu-
latori e verificano direttamente la qualità delle nostre
prestazioni.

Pertanto, attendiamo che l’Amministrazione si astenga dal
proseguire sul percorso intrapreso rivalutando il Piano
della Performance dell’Area Medica, nel rispetto dell’au-
tonomia professionale dei medici che, peraltro, essa
stessa ha riaffermato con la Determinazione Presidenziale
n. 125 del luglio 2017 nella quale si esplicitano le caratte-
ristiche peculiari del ruolo medico-legale dell’Istituto che
risulta autonomo nell’operatività e, conseguentemente,
responsabile delle specifiche attività mediche.

Roma, 11 ottobre 2018

Dott. Francesco Ammaturo
Presidente ANMI-FEMEPA

COMUNICATO 

Rinnovo cariche FIMMG Piemonte
Quadriennio 2018-2022
Si comunica che il consi-
glio Regionale della
FIMMG Piemonte riu-
nito in seduta elettiva
mercoledì 5 settembre
2018 ha nominato il
Dottor Roberto VENESIA

Segretario Generale Regionale della FIMMG Piemonte.

Sono stati eletti alle rispettive cariche:
• Dr. Savio FORNARA (FIMMG Novara) Vice Segretario

Regionale Vivcario
• Dr. Camillo MILANO (FIMMG Alessandria) Vice Segre-

tario Regionale Amministrativo
• Dr. Luciano BERTOLUSSO (FIMMG cuneo) Vice Segre-

tario Regionale
• Dr. Sergio DI BELLA (FIMMG biella) Vice Segretario Re-

gionale

Eletti membri effettivi del collegio dei Revisori dei conti: 
• Dr.ssa Maddalena APOLLONIO (FIMMG Vercelli)
• Dr. Rosario PARISI (FIMMG Asti)
• Dr.ssa Adele SACCO (FIMMG VcO)

In aggiunta ai Revisori dei conti eletti vengono nominati
dal Settori due Revisori: 
• Dr.ssa Roberta PISANI (E.S.t. 118 Alessandria)
• Dr.ssa Alice ANSALDO (c.A. torino)

Eletti membri supplenti del collegio dei Revisori dei conti: 
• Dr. Cosimo LA CAVA (FIMMG Vercelli)
• Dr.ssa Elena PAVESI (FIMMG VcO)

Il Segretario Generale Regionale 
FIMMG del Piemonte

Roberto VENESIA

La Segreteria Nazionale
ANMI-FEMEPA
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Sotto accusa l’odontoiatria
commerciale low cost

Il tema delle cosiddette “catene” e dell’odontoiatria low cost
(apparente), comincia fortunatamente ad avere visibilità
mediatica e a dare la rilevanza di un problema che, prima
ancora degli addetti ai lavori, coinvolge tutti i cittadini. Dopo
alcuni servizi usciti nel recente periodo sulle testate nazio-
nali televisive e sulla carta stampata, è di ieri sera una pun-
tata della nota trasmissione Report, che ha affrontato la
questione.

Il servizio, trasmesso in prima serata da Rai3, pur partendo
da uno stereotipo desueto che disegna gli odontoiatri come
“non stinchi di santo” ed “evasori”, definizioni ormai oggi
smentite dai fatti,  ha preso le mosse dal sempre più difficile
accesso alle cure odontoiatriche di crescenti fasce di popo-
lazione e di come le sirene di una pubblicità aggressiva e bor-
der line con i canoni dell’etica, abbiano facile appiglio su
molte famiglie italiane alle prese con la quotidiana “quadra-
tura del cerchio” dei propri bilanci domestici.

Promesse che purtroppo vengono spesso disattese, quando
i costi allettanti ed evidentemente ingannevoli esposti in ma-
nifesti e brochure subiscono brusche impennate con la con-
tabilizzazione di tutto quanto non compreso nel prezzo di
partenza e, se poi va male, con interventi sovradimensionati
rispetto alle effettive esigenze terapeutiche dei pazienti.

un sistema che non soltanto colpisce i pazienti, ma anche
gli odontoiatri che lavorano in queste strutture e che devono
assoggettarsi ad una sorta di sudditanza commerciale che
va contro la loro etica e che svilisce professionalmente ed
economicamente il loro operato.

Nel servizio è stato anche evidenziato come la preponde-
ranza commerciale su quella sanitaria sia sancita anche dalla
titolarità di queste società, spesso riconducibili ad attività e
capitali che nulla hanno a che vedere con la professione me-
dica: da immobiliaristi a fantomatiche società di servizi, ad-
dirittura a commercianti di pesce all’ingrosso!

come già ribadito recentemente da carlo Ghirlanda, Presi-
dente dell’Associazione Nazionale Dentisti Italiani: “Il pro-

blema del costo delle prestazioni odontoiatriche è indiscu-
tibile, ma non si speri di ritrovare la soluzione nelle strutture
low cost, che tali sono solo di facciata e spesso creano biso-
gni di salute, né nei viaggi all’estero, che la gran parte delle
volte si traduce in recidiva e danni ulteriori per il paziente.”

“È evidente come queste strutture siano motivate dalla ri-
cerca del profitto ad ogni costo e non alla salute del pa-
ziente-dichiara Raffaele Iandolo Presidente cAO - un vero e
proprio ciclone che, dopo la Spagna, potrebbe abbattersi
anche in Italia”.

“All’inizio dell’anno in occasione del rinnovo della cao na-
zionale AIO, lanciando l’idea di un fronte comune del den-
tale per parlare alla politica e ai cittadini abbiamo chiesto di
condividere tra sindacati e ordini linee di dialogo con la po-
litica anche sulla regolamentazione delle società – conferma
Fulvio Fiorile, Presidente AIO. Il nodo è scottante come te-
stimoniano le situazioni che abbiamo verificato. l’inchiesta
conferma temi che andiamo segnalando da quattro anni:
scarsa trasparenza di molte società odontoiatriche nate
come funghi, colleghi che predispongono piani di cura in
“overtreatment”. con modalità che è opportuno conoscere
per coordinare al meglio gli sforzi”.

le principali sigle del settore (ANDI, AIO, cAO, FNOMcEO)
condividono oggi un percorso comune, una “cabina di regia”
tra i diversi attori del dentale che per la prima volta vede un
fronte comune impegnato verso le problematiche che, non
soltanto vanno a minare una professionalità d’eccellenza,
ma soprattutto rischiano di creare un ulteriore vallo tra il cit-
tadino e la doverosa possibilità di garantirsi una corretta sa-
lute orale.

carlo Ghirlanda conclude: “auspico che questo impegno co-
mune ci porti ad affrontare questi temi urgenti in un tavolo
di lavoro politico, volto a porre in essere delle contromisure
a tutela dei cittadini e dei professionisti”.

Roma, 30 ottobre 2018

ANDI Piemonte
Dipartimento Regione Piemonte

In data 17 aprile 2018, presso la sede dell’ANDI Piemonte, si sono tenute le elezioni per il rinnovo
degli organi statutari regionali con il seguente esito: 

PRESIDENtE: Paolo Battezzato
VIcE PRESIDENtE VIcARIO: Benedetta Amelia Maria Borasio
VIcE PRESIDENtE: Davis Cussotto
VIcE PRESIDENtE: Gianpaolo Damilano
SEGREtARIO SINDAcAlE: Enzo Borlengo
SEGREtARIO cultuRAlE: Roberto Cabiati
SEGREtARIO: Giancarlo Di Bartolomeo
tESORIERE: Mauro Casella

Il Presidente ANDI Piemonte
Dott. Paolo battezzato 
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Anche per l’anno 2019 gli iscritti all’ENPAM potranno sce-
gliere una copertura sanitaria attivata in convenzione con la
Società di Mutuo Soccorso controllata dall’Ente stesso “Sa-
luteMia”, che si occupa  dell’assistenza sanitaria integrativa
(ma anche di altre prestazioni sanitarie integrative comple-
mentari sostitutive rispetto a quelle erogate dal SSN).
“SaluteMia Società di Mutuo Soccorso dei Medici e degli
Odontoiatri” è incaricata, come prima attività, di gestire le
richieste di adesione e di rimborso degli iscritti relative alla
polizza sanitaria. A tale Società possono aderire solo gli
iscritti all’ENPAM.
Viene confermata la detraibilità fiscale delle somme pagate
al 19% fino ad un massimo di spesa di Euro 1.291,14 e un
rapporto più diretto tra l’iscritto ed il gestore della pratica
di rimborso.
L’adesione alla Società di Mutuo Soccorso può essere richie-
sta, in qualità di soci ordinari, da tutti i medici e gli odon-
toiatri iscritti all’ENPAM (anche pensionati) e da tutti i
superstiti, senza limiti di età.

Ecco i piani sanitari disponibili per gli iscritti Enpam, che pos-
sono essere strutturati e combinati tra loro in base alle esi-
genze personali e del nucleo familiare.

PIANO BASE E PIANI INTEGRATIVI

Il piano base copre dai rischi che derivano da gravi eventi
morbosi e include i rimborsi per i grandi interventi chirurgici,
anche per i neonati nei primi due anni di vita nel caso di cor-
rezione di malformazioni congenite.
ci sono poi le prestazioni di alta diagnostica, e l’assistenza
alla maternità con ecografie, compresa la morfologica, le vi-
site ostetrico ginecologiche e la visita successiva al parto.
Per chi ha più di 34 anni sono inoltre incluse l’amniocentesi
e la villocentesi.
A completare le garanzie c’è la prevenzione: cardiovascolare,
oncologica, pediatrica (riservata a chi aderisce con il nucleo
familiare), odontoiatrica e oculistica.
Al piano base si può aggiungere uno o più piani integrativi.
In tutto sono quattro:
Ricoveri, con il rimborso delle spese mediche per ricovero
con o senza intervento chirurgico e il day hospital;
Specialistica, il piano pensato per gli ultrasettantenni con le
prestazioni di alta diagnostica integrata, le analisi di labora-
torio e la fisioterapia;
Specialistica Plus! con un pacchetto dedicato alla maternità;
Odontoiatria, la copertura specifica per le cure dentarie e le
prestazioni odontoiatriche particolari.

le tutele integrative comprendono anche un piano sanitario
speciale che si chiama Optima salus.
È una copertura modulare molto ampia che può essere ac-
quistata in aggiunta agli altri piani oppure da sola.
Medicina preventiva oncologica, alta diagnostica, infortuni,
prevenzione odontoiatrica, sono solo alcune delle presta-
zioni incluse. Rientrano nella copertura, infatti, anche le cure
per l’infertilità, l’assistenza in gravidanza, con il test dell’am-
niocentesi, e le spese per il parto.

STRUTTURE IN CONVENZIONE

I piani (da quest’anno anche Optima Salus) offrono la possi-
bilità di rivolgersi a una rete in convenzione. In questo modo
si riducono i tempi di attesa tra la richiesta e la prestazione
e per di più è SaluteMia a pagare direttamente le strutture.

Non si dovranno quindi anticipare somme se non nel caso
in cui una parte della prestazione non sia coperta dal piano
sanitario scelto.

ADESIONE

la copertura può essere estesa ai familiari, coniuge o convi-
vente more uxorio, figli minorenni del socio, figli maggio-
renni fiscalmente a carico fino al compimento del
ventisettesimo anno (escluso) ed i figli anche oltre i 26 anni,
fiscalmente a carico, con invalidità permanente non inferiore
a due terzi.
Si può aderire online attraverso il sito www.salutemia.net
dal quale è possibile ottenere anche un preventivo su mi-
sura.
L’adesione ai Piani Sanitari può essere singola o con l’esten-
sione al proprio nucleo familiare.
Per aderire è necessario compilare il modulo di richiesta di
adesione al Piano Sanitario, che è possibile scegliere se-
condo le proprie esigenze. Ogni interessato può infatti sce-
gliere i Piani di proprio interesse per sé e per i familiari, con
la possibilità di differenziarli singolarmente. L’UNICA PRE-
STAZIONE SANITARIA OBBLIGATORIA PER OGNI COMPO-
NENTE INCLUSO NEL PIANO E' QUELLA RELATIVA AL
“PIANO SANITARIO BASE”, MA DAL QUARTO FIGLIO (COM-
PRESO) QUESTO PIANO E' GRATUITO. Ogni componente del
nucleo familiare può scegliere individualmente le garanzie
integrative che desidera, senza la necessità di dover sotto-
scrivere le stesse scelte per l’intero nucleo familiare.
All’uopo è necessario registrarsi all’area riservata del sito, in-
serire i dati richiesti per l’adesione, scegliere la tipologia as-
sicurativa di proprio interesse e pagare il contributo
calcolato.
Sarà comunque possibile anche compilare a mano il modulo
di adesione, scaricabile sempre dal sito, ed inviarlo alla So-
cietà con le modalità indicate sul modulo stesso.

NESSUN LIMITE DI ETA'

L’adesione ha valore biennale. Per poter aderire non sono
previsti limiti di età anche per i coniugi o i conviventi. Ogni
componente del nucleo familiare può scegliere le garanzie
integrative che desidera individualmente, senza la necessità
di dover sottoscrivere le stesse combinazioni per l'intera fa-
miglia. l’iscritto potrà inoltre contare su una commissione a
cui rivolgersi in caso di controversie inerenti la liquidabilità
delle prestazioni.
PER I SOCI CHE SOTTOSCRIVONO I PIANI SANITARI SUCCES-
SIVAMENTE AL 30/06 DELL’ANNO DI RIFERIMENTO, PUR-
CHÉ L’ADESIONE AL/I PIANO/I SIA STATA PERFEZIONATA
TRAMITE INVIO DELL’APPOSITO MODULO DI ADESIONE E
PAGAMENTO DEL RELATIVO CONTRIBUTO PARI AL 60% DI
QUELLO ANNUO (ARROTONDATO ALL’UNITÀ DI EURO), LE
COPERTURE SARANNO OPERATIVE PER IL PERIODO CHE DE-
CORRE DAL 1° DEL MESE SUCCESSIVO A QUELLO DI PAGA-
MENTO DEL CONTRIBUTO, FINO AL 31 DICEMBRE.

MODALITA' DI ADESIONE

È possibile sottoscrivere il Piano Sanitario nei seguenti
modi:
1. Telefonando al numero 06.21.011.350, attivo dal lunedì

al venerdì dalle ore 9,00 alle ore 17,00: è possibile rice-
vere supporto dagli operatori che proporranno i Piani
assistenziali in base alle esigenze e necessità del richie-
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La polizza sanitaria ENPAM “SaluteMia” valida
per l’anno 2019
–  NON È PREVISTA SCADENZA –
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dente;
2. Registrandosi all’area riservata del sito, compilando il

modulo di adesione direttamente online: inserire i dati
richiesti per l’adesione, scegliere la tipologia assicurativa
di proprio interesse e pagare il contributo calcolato con
bonifico bancario seguendo le istruzioni stampate sul
modulo (attenzione: l’iscrizione on-line consentirà un
calcolo automatico del contributo);

3. Oppure compilando a mano il modulo di adesione, sca-
ricabile sempre dal sito inviandolo:

• Via fax al numero 06 21.011.950
• Via e-mail a adesioni@salutemia.net
• Via posta ordinaria a Salutemia - Via Torino n. 38 -

00184 ROMA
• Tramite upload nell’area riservata del sito 

www.salutemia.net

Per maggiori informazioni è possibile:
• Scrivere una mail a: adesioni@salutemia.net;
• Contattare il numero telefonico 06.21.011.350 (at-

tivo dal lunedì al venerdì dalle 9,00 alle 13,00 e
dalle 14,00 alle 16,30);
Se le linee sono occupate è possibile inviare il pro-
prio numero a “adesioni@salutemia.net”

• Inviare un fax al numero 06.21.011.950;
• Per posta ordinaria a SaluteMia, (Via Torino 38 -

00184 Roma).

MODALITA' DI PAGAMENTO
bonifico bancario intestato a:
SaluteMia Società di Mutuo Soccorso dei Medici e degli
Odontoiatri
IbAN: It73c0312703207000000004000
causale: nome cognome, quota associativa 2019 + contributi
Piani Sanitari 2019 a SaluteMia.

QUOTA ASSOCIATIVA ANNUA
• € 50,00 PER SOcIO ORDINARIO SINGlE
• € 80,00 PER SOcIO ORDINARIO cON NuclEO FAMIlIARE

DETRAZIONI FISCALI DELLE SPESE ASSICURATIVE
Anche quest’anno il costo della copertura sanitaria si potrà
detrarre dalle tasse al 19%. Infatti, grazie alla gestione attra-
verso una Società di Mutuo Soccorso, le spese assicurative
sono assimilate ai contributi associativi che per legge pos-
sono essere detratti dalle imposte da pagare.
In base a quanto previsto dal testo unico delle Imposte sui
Redditi (tuIR) Art. 15, comma 1, lettera i-bis, che stabilisce
che i contributi “versati dai soci alle Società di Mutuo Soc-
corso che operano esclusivamente nei settori di cui all’Art.
1, n. 3818/15.04.1886, al fine di assicurare ai soci un sussidio

nei casi di malattia, di impotenza al lavoro o di vecchiaia, op-
pure in caso di decesso, un aiuto alle loro famiglie” godono
di una detrazione di imposta pari al 19%.
l contributi sono detraibili fino ad un importo massimo di €
1.291,14 ed il 19% di tale cifra è di € 245,31, (ammontare
dell’importo detraibile al momento della dichiarazione dei
redditi), da scontarsi direttamente sulle tasse da pagare.

PRESTAZIONI SANITARIE E RIMBORSI
Per conoscere i nomi dei professionisti e delle strutture sa-
nitarie convenzionate è possibile prendere visione della se-
zione “Strutture convenzionate” sul sito.

l'assicurato in caso di controversie inerenti la liquidazione
delle prestazioni potrà contare su una commissione compo-
sta sia da membri della compagnia ma anche da compo-
nenti dell’ENPAM.

Dal sito internet dell’Ordine è possibile scaricare il modulo
di adesione e la Guida dei Piani.

Il Piano Base è obbligatorio per il Socio caponucleo e per tutti i componenti del nucleo familiare a favore dei quali si intende
sottoscrivere uno o più Piani Integrativi. I Piani Integrativi sono a scelta per ogni componente, pertanto, è possibile inserire
uno o tutti i Piani Integrativi per ogni familiare, in piena libertà.

Per tutte le prestazioni previste dal Piano Sanitario 
diverse dal Ricovero consultare:

www.unisalute.it
24h su 24, 365 giorni l’anno

Per tutte le prestazioni dell’Area Ricovero è opportuno
contattare preventivamente il

Numero Verde
800.822.444

dall’estero: prefisso per l’Italia + 051.63.89.046

orari:
08,30 – 19.30 dal lunedì al venerdì

ATTENZIONE!
I contributi indicati nella tabella (B) si intendono per anno mentre la durata dei Piani Sanitari indicati è biennale. A tal fine
l’adesione ad uno o più Piani implica l’obbligo al versamento dei relativi contributi per due anni.

(*) l’ammontare del contributo annuo per il Piano Optima Salus Nucleo è in base alla fascia di età di appartenenza del Capo-
nucleo.
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Contributi previdenziali ENPAM sui compensi
dei medici convenzionati con il SSN

E' SEMPRE POSSIBILE INCREMENTARE L'ALIQUOTA A
CARICO DEL MEDICO

In base agli accordi per la  medicina generale, la continuità
assistenziale, l’emergenza territoriale 118, la pediatria di
base e la specialistica ambulatoriale, l’ASl provvede a versare
sull’apposito Fondo dell’ENPAM intestato nominalmente al
medico convenzionato i contributi previdenziali sui compensi
erogati allo stesso dal SSN, di cui una parte a carico del-
l’Azienda ed una parte a carico del medico. 

tale contribuzione è finalizzata al conseguimento di una pen-
sione ENPAM a favore del medico convenzionato all’atto del
pensionamento di vecchiaia (68 o 70 anni) oppure di anzia-
nità in presenza di determinati requisiti in base agli incre-
menti tabellari legati all'età.

Dal 29.07.2009 infatti gli Accordi nazionali dei medici con-
venzionati per la parte inerente la contribuzione previden-
ziale prevedono che, ferma restando la quota di contributo
a carico dell’ASL, i medici convenzionati possono optare, a
decorrere dal 1° gennaio 2009 e negli anni seguenti, per l’in-
cremento della parte di aliquota contributiva a proprio carico
di un punto intero percentuale fino ad un massimo di cinque
punti.

SCADENZA PER LA SCELTA RELATIVA ALL’AUMENTO DEL-
L’ALIQUOTA

Tale scelta si può esercitare una volta all’anno entro il 31
gennaio  presentando domanda all’ASL competente su un
apposito modello a disposizione presso la sede o sul sito
dell'Ordine.
E' consigliabile inviare copia di tale modulo all'ENPAM - fax
06 48294709 oppure per posta all'indirizzo ENPAM: Servi-
zio Contributi Fondi Speciali Piazza Vittorio Emanuele II ,
78 - 00185 ROMA - allegando copia della ricevuta della rac-
comandata all'ASL oppure, se consegnato a mano, indi-
cando il numero di protocollo di registrazione.
La domanda di adesione all’aliquota modulare va presen-
tata a tutte le ASL presso le quali si lavora.

REVOCA DELLA SCELTA

E' possibile revocare tale scelta sempre entro il 31 gennaio
di ogni anno. la revoca effettuata dopo tale data avrà effetto
per l'anno seguente.
In assenza di comunicazione di variazione della predetta op-
zione da parte del medico interessato da effettuarsi entro la
stessa scadenza, l'aliquota maggiorata a carico del medico
resta confermata negli anni successivi.
Riporto di seguito le aliquote contributive base:

Medici di Medicina Generale, Medici di Continuità Assistenziale, Medici dell’Emergenza  Territoriale 118

Aliquota contributiva dal
01.01.2019 (*)

21%, di cui

A carico dell’ASl

10,375%

A carico del medico

10,625%

Incremento facoltativo a carico
del medico (scadenza domanda

31 gennaio di ogni anno)
+ 1% fino ad un massimo di + 5%

(*) Dal 2016 è stato effettuato un aumento graduale dell'1% fino ad un massimo del 26% nel 2024

Medici Pediatri di libera scelta

Aliquota contributiva dal 
01.01.2019 (**)

20%, di cui

A carico dell’ASl

9,375%

A carico del medico

10,625%

Incremento facoltativo a carico
del medico (scadenza domanda

31 gennaio di ogni anno)
+ 1% fino ad un massimo di + 5%

(**) Dal 2016 è stato effettuato un aumento graduale dell'1% all'anno fino ad un massimo del 26% nel 2025

I contributi versati al proprio Ente previdenziale sono al momento integralmente deducibili dal reddito
personale soggetto a tassazione, con indubbi vantaggi fiscali.

Specialisti Ambulatoriali

Aliquota contributiva dal
01.01.2019 (***)

29%, di cui

A carico dell’ASl

14,19%

A carico del medico

14,81%

Incremento facoltativo a carico
del medico (scadenza domanda

31 gennaio di ogni anno)
+ 1% fino ad un massimo di + 5%

(***) Dal 2016 è stato effettuato un aumento graduale dell'1% fino ad un massimo del 32,65% nel 2026
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Il termine per presentare il modello D relativo alla denuncia dei redditi libero professionali per il pagamento dei contri-
buti alla Quota b è scaduto.

chi non avesse ancora provveduto alla denuncia può regolarizzare la propria posizione compilando il modello D diret-
tamente dall’area riservata del sito ENPAM.

In alternativa è possibile scaricare un modello D generico dal sito www.enpam.it > Modulistica > contributi > Fondo di
previdenza generale – Quota b, oppure chiederlo all’Ordine.

tale modello D cartaceo dovrà essere inviato con raccomandata senza avviso di ricevimento all’indirizzo: Fondazione
ENPAM, Servizio contributi e attività ispettiva, casella postale 7216, 00162 Roma.

Scaduto il termine per la presentazione 
all’ENPAM della dichiarazione dei redditi libero
professionali del Modello D

Reversibilità, autocertificazione per gli studenti
orfani di sanitari titolari di pensione dell’ENPAM
Scadenza 31 dicembre 2018
Gli orfani dei medici e degli odontoiatri, con più di 21 anni, devono inviare all’Ente un’autocertificazione del proseguimento
degli studi entro il 31 dicembre 2018, come per tutti gli anni.

Il documento è necessario per poter continuare a percepire la pensione indiretta o di reversibilità. Gli orfani, infatti,
hanno diritto alla pensione dell’Enpam fino a 26 anni solo se sono ancora studenti.

Nei prossimi giorni gli interessati riceveranno dall’Enpam una lettera con un modulo per l’autocertificazione da compilare
e inviare tramite email a: gestioneruolopensioni@enpam.it oppure per fax al numero: 06 4829 4603.

È necessario allegare una copia del documento d’identità.

ENPAM
Pensione supplementare a favore dei medici
pensionati dell’Ente che versano il contributo 
sul reddito libero professionale - “Quota B”

Ricordo che, ai sensi del Regolamento del Fondo di Pre-
videnza Generale dell’ENPAM agli iscritti che contribui-
scono alla “Quota B” (contributo proporzionale sulla
libera professione) anche dopo il compimento dell’età
pensionabile compete un supplemento di pensione, cal-
colato in base ai contributi versati.

In passato tale supplemento di pensione doveva essere
richiesto dall’interessato con apposita domanda presen-
tata a distanza di almeno tre anni dall’anno di riferimento
della relativa contribuzione e, successivamente, dopo tre
anni dalla data di decorrenza del precedente supple-
mento.

DALL’ANNO 2004 E’ PREVISTO CHE LA LIQUIDAZIONE

DEL SUPPLEMENTO DI PENSIONE AVVENGA D’UFFI-
CIO DA PARTE DELL’ENPAM OGNI TRIENNIO, SULLA
BASE DI TUTTI I CONTRIBUTI RELATIVI AL PERIODO
DI RIFERIMENTO E PERTANTO NON E’ PIU’ NECESSA-
RIO PRESENTARE TALE DOMANDA.

Nel mese di agosto 2018 è stato applicato l’aumento del-
l’assegno di pensione sulla base dei contributi versati sul
reddito libero professionale pagato dopo il pensiona-
mento nel triennio precedente. Il triennio di riferimento
è stato quello relativo al 2014/15/16.

l’incremento mensile è stato erogato con decorrenza gen-
naio 2018: pertanto con il rateo di agosto sono stati pagati
anche gli arretrati.
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MALATTIA CELIACA: 
alla ricerca 
dell’appropriatezza 
di diagnosi
e trattamento

08.45 Saluti delle Autorità ed introduzione ai lavori
09.00 Il ruolo dell’Associazione Italiana celiachia in am-

bito clinico e sociale: E. Panaro
Presidente AIc Piemonte Valle d’Aosta

Prima Sessione
Moderatori: Dott. Piero Davio - Dott. Fernando Pesce

Sospetto clinico ed inquadramento diagnostico :
09.10      Il punto di vista del pediatra (E. Felici)
09.30 Il punto di vista del gastroenterologo (G. Con-

dino)

Condizioni cliniche associate alla malattia celiaca
09.50      Osteoporosi e celiachia (P. Stobbione)
10.10 Epatiti autoimmuni e celiachia (V. Barbon)
10.30 Patologia endocrina autoimmune e celiachia (P.

Leporati)
Discussant M. Ferrarese - P. Gazzaniga - L. Del Nero

Seconda sessione
Moderatori: Dott. Piero Davio - Dott. Fernando Pesce

Diagnosi di Malattia celiaca: la fonte dell’inappropria-
tezza
11.20 Quali sono gli esami più appropriati? face to face

gastroenterologo/laboratorista (L. Novi - C. Sac-
chi)

11.40     Il ruolo dell’endoscopia-istologia: face to face ga-
stroenterologo/patologo (L. Novi - N. Mariani)

Terapia e follow-up di malattia
12.00 la dieta aglutinata nella Malattia celiaca (L. Ben-

nati - A. Pagetto)
12.20    la sorveglianza nel tempo del paziente celiaco

(L. Del Nero)
Discussant G. Comazzi - V. Barbon - C. Verna

conclusioni
Percorso diagnostico terapeutico aziendale: l’impegno
multidisciplinare al servizio del paziente

Evento formativo accreditato ECM

Segreteria Scientifica:
Dott. carlo Gemme - Direttore S.c. Gastroenterologia
A.S.O. Al

Segreteria Organizzativa:
S.c. Gastroenterologia A.S.O. Al
coordinatore Infermieristico
Sig.ra Michela Gentile

ISCRIZIONE ALL’EVENTO:
via e-mail all’indirizzo migentile@ospedale.al.it
oppure tel. 0131-206914

1° Dicembre 2018
Salone di Rappresentanza Azienda Ospedaliera di Alessandria

Azienda Ospedaliera Nazionale
SS. Antonio e Biagio e Cesare Arrigo
Alessandria

S.C. Gastroenterologia

Razionale dell’evento
la malattia celiaca rappresenta un costante impegno per il Medico, a motivo del rilevante polimorfismo di presentazione
clinica e diagnosi, ma anche per la pressione mediatica imposta dal mercato “gluten-free” e dai suoi accaniti sostenitori.
Attraverso gli interventi di figure specialistiche in branche diverse, verranno affrontati gli ambiti di corretto impiego degli
strumenti diagnostici, di sorveglianza nel tempo del Paziente celiaco e di terapia dietetica. Attraverso il confronto in di-
scussione aperta, il Partecipante avrà modo di presentare le proprie difficoltà o dubbi, allo scopo di escludere compor-
tamenti a rischio di inappropriatezza. Intervenite!

con il patrocinio dell’Ordine dei Medici Chirurghi e degli Odontoiatri della provincia di Alessandria, dell’AIC-Associazione
Italiana Celiachia, dell’AIGO-Associazione Italiana Gastroenterologi Ospedalieri

PROGRAMMA SCIENTIFICO
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Responsabile Scientifico
Federico Nardi - Direttore Sc di cardiologia, Ospedale Santo Spirito - casale
Monferrato (Al)

Iscrizioni
la partecipazione al corso è gratuita, sino ad esaurimento dei posti dispo-
nibili.
Per iscriversi è possibile telefonare o inviare una mail con i dati del richie-
dente alla segreteria organizzativa.
8 crediti ECM

Segreteria Organizzativa
cOMuNIcARE, tORINO - tel. 011 6604284 Fax 011 3043890
adesionicongressicomunicare@gmail.com - www.eventi-comunicare.it

“Nel mezzo del cammin di nostra vita mi ritrovai per una selva oscura, chè
la diritta via era smarrita …”

(Inferno, Canto I, D. Alighieri)

SESSIONE I
Moderatori: D. Alesso, G. Geraci, G. Ghiazza

9.00 Fisiopatologia della coronaropatia A. Lupi
9.15 Approccio al paziente ad alto rischio cardiovascolare S. Macciò
9.30 l’impatto dei nuovi antidiabetici sul paziente con cardiopatia ische-

mica L. Pollarolo
9.45 la FA: differenze nell’approccio farmacologico al paziente con o

senza ScA S. Bertuol
10.00 Markers lipidici nella stratificazione del rischio cardiovascolare A.

Ravera
10.15 Discussione: E. Conte, G.V. Megazzini, L. Ramezzana

“Lasciate ogni speranza, voi ch’intrate …”
(Inferno, Canto III, D. Alighieri)

SESSIONE II
Moderatori: A.S. Bongo, M. Botta, F. Rametta
10.40 uso dei biomarcatori sul rule-in e rule-out della cardiopatia ische-

mica: tra opportunità ed interpretazione G. Zuin
10.55 completamento della rivascolarizzazione nello StEMI F. Varbella
11.10 logistica organizzativa nello StEMI P. Dellavesa
11.25 Approccio alle complicanze aritmiche nella ScA C. Budano
11.40 ScA complicata da Shock T. Usmiani
11.55 Il ruolo del cardiochirurgo: tra passato, presente e futuro A. Audo
12.10 la terapia antiaggregante nella fase acuta della ScA: tra vecchie e

nuove molecole M. Vercellino
12.25 Il paziente con ScA complicata da FANV: approccio antitrombotico

post-PcI F. Conrotto
12.40 l’imaging nelle complicanze meccaniche dell’Infarto P. Pino
12.55 Discussione: E. Cerrato, A. Dellavalle, G. Zaccone

“Considerate la vostra semenza: fatti non foste a viver come bruti, ma per
seguir virtute e canoscenza …”

(Inferno, Canto XXVI, D. Alighieri)

SESSIONE III
Moderatori: B. Doronzo, M. Scaglione, G. Senatore
14.30 terapia ipocolesterolemizzante post-ScA F. Nardi

14.45 le nuove molecole ipocolesterolemizzanti nella prevenzione secon-
daria M. Feola

15.00 un algoritmo per l’IcD nella cardiopatia ischemica F. Pizzetti
15.15 Ottimizzazione della terapia medica nella cardiopatia ischemica cro-

nica C. Riccio
15.30 cRt nel trattamento del paziente ischemico scompensato G. Torto-

lina
15.45 target terapeutici in prevenzione secondaria: quali e quando A. Chi-

naglia
16.00 l’imaging nella stratificazione prognostica nel post-infarto G. Casolo
16.15 Integrazione Ospedale-territorio: un modello basato sugli statement

ANMcO M. Giammaria
16.30 Discussione: G. Cantamessa, R. Cesare, R. Maggio

“… nave sanza nocchiere in gran tempesta …”
(Purgatorio, Canto VI, Dante Alighieri)

SESSIONE IV
Moderatori: S. Bergamini, R. Ceravolo, S. Domenicucci
16.50 Il paziente anziano fragile con cIc e FA: evidence based profilassi

tromboembolica tra efficacia e sicurezza E. tizzani
17.05 DAPt oltre i 12 mesi: la scelta del paziente F. Colivicchi
17.20 DAPt nei pazienti con comorbilità: IRc A. Rognoni
17.35 l’impatto dello StENt nella scelta e durata della terapia antiaggre-

gante G. Quadri
17.50 Discussione: R. Caneparo, P. Gianfreda, F. Tomassini
18.15 compilazione questionario EcM
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Ruolo del gruppo interdisciplinare cure 
nella gestione del carcinoma tiroideo

09.00-09.50
Inaugurazione e saluto delle Autorità
- Direttore Sanitario Azienda Ospedaliera di Alessandria:

Daniela Kozel
- Direttore Dipartimento Rete Oncologica di Piemonte e

Valle d’Aosta: Oscar Bertetto
- Presidente Ordine dei Medici chirurghi e Odontoiatri

della Provincia di Alessandria: Mauro Cappelletti 
- Presidente dell’Associazione Medici Endocrinologi Re-

gione Piemonte: Micaela Pellegrino
- Direttore Sc Medicina Nucleare Azienda Ospedaliera di

Alessandria: Alfredo Muni

1° sessione
Moderatori: Egle Ansaldi, Pietro Gazzaniga

9.50-10.10
Ruolo del team multidisciplinare (GIc) nel carcinoma ti-
roideo: PDtA di area: Maura Rossi

10.10-10.30
Il carcinoma tiroideo nelle sue varie tipologie: Adele La-
tina

10.30-10.50
Diagnostica per immagini del nodulo tiroideo sospetto;
agoaspirato tiroideo e/o linfonodale: Massimo Summa

10.50-11.10
Diagnostica citologica, indagini immunocitochimiche, bio-
logia molecolare: Marco Volante 

2° sessione: 
Moderatori: Nicola Palestini, Narciso Mariani 

11.50-12.10
tecnologia nella chirurgia della tiroide: Raffaele Sorren-
tino

12.10-12.30
Approccio chirurgico nel carcinoma della tiroide: Marco
Lodin

12.30-12.50
Referto istologico, quali novità dal 2018?: Paola Barbieri 

3° sessione 
Moderatori: Marco Gallo, Ornella Testori

14.00-14.20
trattamento radiometabolico nel carcinoma differenziato
della tiroide: quando?, come?, attività?: Desiree Dean-
dreis 

14.20-14.40
trattamento con levotiroxina: scopo del trattamento,
nuove formulazioni: Enrico Gabellieri, Marcella Balbo

14.40-15.00
Follow up e stadiazione della recidiva del carcinoma tiroi-
deo nelle sue varie tipologie: Loredana Pagano 

15.00-15.20
la misura della tireoglobulina e della calcitonina su san-
gue e liquido di lavaggio: aspetti analitici e criticità: Marco
Migliardi 

4° sessione
Moderatori: Paola Varese, Antonio La Grotta

16.00-16.20
trattamento recidiva loco regionale e metastatica: Ric-
cardo Pellerito

16.20-16.40
Gli inibitori delle tirosinchinasi nel carcinoma tiroideo me-
tastatico: Alessandro Piovesan

17.00-17.20
chiusura dei lavori, compilazione questionario EcM:
Maura Rossi

Segreteria scientifica: Maura Rossi 
email: mrossi@ospedale.al.it 

Segreteria organizzativa: M&B Congressi e Eventi 
e-mail: info@mb-meeting.com

Evento accreditato ECM per Medici, Biologi e Infermieri.

9 febbraio 2019
Spinetta Marengo (Alessandria) Hotel Diamante

con il patrocinio dell’Ordine dei Medici Chirurghi e degli Odontoiatri 
della provincia di Alessandria

PROGRAMMA

Azienda Ospedaliera Nazionale
SS. Antonio e Biagio e Cesare Arrigo
Alessandria
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Nel corso del tempo: 
cicli di cineforum 
per anziani

Percorso formativo

Il Soggiorno Airone di Giarole Monferrato, in collaborazione con
l’Associazione di cultura cinematografica e umanistica la Voce
della luna, propone un’esperienza formativa in cui si cerca di fa-
vorire negli anziani, attraverso l’introduzione, la visione e il com-
mento finale di cicli di film dedicati ogni volta a tematiche e/o
generi differenti (dalla riflessione sulle età della vita alla rappre-
sentazione del territorio in cui vivono o sono vissuti; dai grandi
generi del cinema, western classico e moderno, commedia, mu-
sical, ecc., alle pellicole italiane, europee e americane degli anni
cinquanta, che sono diventate oggetto di culto per la generazione
di giovani di quel decennio), lo stare insieme attivamente, condi-
videndo quanto più possibile emozioni, riflessioni e discussioni
che, a partire dalla visione, si estendano all’ambito di vita, nella
sua varietà. 
l’obiettivo è duplice, sia individuale che collettivo e sociale: lo sti-
molo alla memoria, il mantenere vivi i ricordi, risvegliandoli e ri-
mettendoli in circolo nel gruppo grazie all’immediatezza
dell’immagine cinematografica, va in direzione di uno storytelling
della persona che, anche e soprattutto in età anziana, è finalizzato
al mantenimento e rafforzamento dell’identità. A ogni proiezione
si cerca di creare un’atmosfera intima, cordiale e familiare, per
permettere durante e in seguito alla visione il rilassamento e
l’emergere spontaneo di emozioni, pensieri e commenti: anche il
formatore introduce e poi riflette su ciò che si è visto con molta
informalità, disponendo, se possibile, le sedie o le carrozzine a
cerchio o comunque diventando egli stesso parte integrante del
gruppo, senza alcun distacco o distanza. 
Nel cineforum, durante la visione e soprattutto in seguito, si porta
la propria storia di vita, presente o lontana nel tempo, la si riela-
bora e riattualizza, condividendola e creando nuovi legami comu-
nicativi ed emotivi con gli altri “compagni di viaggio” (esperienza
cui fa riferimento, non a caso, il film di Peter Del Monte “compa-
gna di viaggio”, con uno straordinario Michel Piccoli nel ruolo di
un anziano professore malato di Alzheimer). Il pensiero è vivo: si
lavora sull’autobiografia propria e altrui, costruendo inediti legami
sociali. Si tratta di un tempo presente ricco di stimoli che vengono
anche da una dimensione passata, nel tentativo di proiettarsi in
un futuro percepito come ancora possibile. come afferma bion in
“Memoria del futuro”: La maggioranza delle persone sperimen-
tano la morte mentale se vivono abbastanza a lungo. Non è ne-
cessario vivere a lungo per avere quell’esperienza. Tutto quello
che si deve fare è essere mentalmente vivi.

Attraverso lo strumento del cineforum, il progetto ha come fina-
lità quella di offrire agli ospiti del soggiorno Airone e agli abitanti
della zona una rassegna cinematografica volta a 
- stimolare il dialogo
- favorire il confronto su temi d’attualità
- rievocare eventi del passato
- stimolare l’esplorazione di sensazioni ed emozioni che emergono

dalla visione dei film.

con il patrocinio dell’Ordine dei Medici Chirurghi 
e degli Odontoiatri della provincia di Alessandria

ore 15,00 / 17,00
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Convenzione ARUBA
per l’acquisizione della PEC

IL CANONE TRIENNALE complessivo a carico dell’iscritto per la Casella PEC di Aruba (rinnovo o
nuova attivazione è di euro 4,00 + IVA).

Il codice convenzione assegnato da ARUBA al nostro Ordine è sempre: OMCEO-AL-0056

PROCEDURA NUOVA ATTIVAZIONE CASELLA PEC

PER PROCEDERE ALL’ACQUISTO DI UNA NUOVA PEC L’ISCRITTO PUÒ CONNETTERSI SUL PORTALE
ARUBA PEC “WWW.PEC.IT” E CLICCARE SU “CONVENZIONI”, DOVE POTRÀ DIGITARE IL CODICE CON-
VENZIONE DELL’ORDINE AVUTO DA FNOMCEO, OPPURE CLICCARE DIRETTAMENTE SU
HTTPS://WWW.PEC.IT/CONVENZIONI.ASPx

PROCEDURA RINNOVO CASELLA PEC
In fase di scadenza il titolare della casella riceverà, alla mail di riferimento presente nei dati intesta-
tario, la seguente comunicazione che informa della prossima scadenza della casella:

“Gentile cliente,
la casella di posta Elettronica certificata NOMEcASEllA scadrà in data: DAtAScADENZA.

Per effettuare il rinnovo è sufficiente cliccare sul seguente link: http://www.pec.it e seguire la proce-
dura.
Al termine dell’ordine di rinnovo verrà inviata un’e-mail riepilogativa in cui saranno indicati:
– ID ORDINE da inserire nella causale di pagamento;
– IMPORtO da versare;
– Estremi per effettuare Il PAGAMENtO (carta di credito, Paypal, bollettino postale, bonifico).

Pagando con carta di credito o Paypal avrai il vantaggio di vedere registrato subito il tuo pagamento.
Precisiamo che il pagamento anticipato dell’ordine di rinnovo, non comporterà variazioni alla prossima
data di scadenza del servizio.”

IMPORTANTE
Il giorno successivo alla data di scadenza, qualora non risultino pervenuti l’ordine di rinnovo ed il
relativo pagamento, il servizio verrà disattivato e la casella cesserà di funzionare.

ATTENZIONE
Nel caso in cui la casella comunicata al Registro delle Imprese non venisse rinnovata, sarà necessario
comunicare al Registro una nuova casella in sostituzione di quella scaduta.

Per procedere all’ordine di rinnovo sarà necessario utilizzare il link riportato nella mail o entrare sul
sito (www.pec.it), cliccando sulla sezione <<Rinnovi.>> 

Sarà necessario inserire le credenziali:

– O LA LOGIN@ARUBA.IT
– O IL NOME DELLA CASELLA PEC CHE SI DESIDERA RINNOVARE E POI LA RELATIVA PASSWORD 

Graziella Reposi
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S C A D E N Z E
31 gennaio 2019 �

�

Domanda di inclusione nelle graduato-
rie per incarichi specialisti ambulato-
riali per il 2020, presso le strutture del
S.S.N.

Domanda di partecipazione alla gra-
duatoria regionale, per il 2020, di “Me-
dicina Generale” (assistenza primaria,
continuità assistenziale, emergenza sa-
nitaria territoriale)

Domanda di partecipazione alla gra-
duatoria regionale, per il 2020, di “Pe-
diatria di libera scelta”

I moduli per le domande di cui sopra sa-
ranno in distribuzione presso gli Uffici
dell’Ordine dal 12 gennaio 2019.

Chiusura Uffici
festività

la Redazione di “alessandriamedica”
augura a tutti gli iscritti
un sereno Natale ed un Felice Anno Nuovo

Durante le prossime festività gli uffici rimarranno chiusi nei giorni:
lunedì 24 dicembre e lunedì 31 dicembre 2018

�
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ALBI PROFESSIONALI
MEDICI CHIRURGHI
Iscritti al 31.10.2018

N.  2041

ODONTOIATRI
Iscritti al 31.10.2018

N.  378
Duplici iscritti: N.  193

Colleghi e amici ricordano
il Prof. Pietro Capra Marzani
come uomo signorile e rigoroso, che ha sempre svolto la profes-
sione medica con capacità di accogliere, curare e guidare i pazienti,
così come ha avuto disponibilità e competenza per insegnare a gio-
vani medici e studenti. libero docente all’università di Pavia. Pri-
mario poi per vent’anni del reparto di Medicina all’Ospedale S.
Spirito di casale Monferrato, ove ha fondato l’AVO e l’AVIS, oltre a
ricoprire incarichi civili e politici in città. lo si ricorda in particolare,
in quanto fu tra i primi a intuire il rapporto esistente tra la polvere
d’amianto e I’insorgenza del mesotelioma pleurico, come descrisse
in un convegno già nel 1984. 
Il Prof. Pietro capra Marzani si è spento all’età di 98 anni in casale
Monferrato sabato 13 Ottobre.
Ai colleghi Federico e Massimo rinnoviamo le più sentite ed affettuose condoglianze.

Premio Cronin, i nomi dei vincitori. 
Cerimonia il 29 settembre 2018
Sono stati comunicati i nomi degli artisti che hanno ricevuto i
riconoscimenti dell’undicesimo Premio cronin, concorso let-
terario nazionale fondato e organizzato dalla sezione savonese
dell’associazione Medici cattolici italiani.
hanno partecipato poco meno di cento medici, provenienti da
ogni regione d’Italia. Sabato 29 settembre l’attrice tiziana ba-
gatella ha condotto la premiazione, nel teatro chiabrera di Sa-
vona, nel corso del quale sono stati presentati i vincitori delle
tre sezioni: narrativa, poesia e teatro.
Sono stati consegnati anche i premi alla carriera alla cantante
Danila Satragno e al pianista jazz Riccardo Zegna che, partiti
da Savona, meritano da anni visibilità e prestigio a livello in-
ternazionale.
Il “cronin Narrativa 2018” è stato assegnato a Ester Arena di
Roma per il racconto “Autopsia di un amore”. Menzioni a En-
rico Albanese di tortona per “un incontro ravvicinato”, e a
Eleonora Rella di treviso per “l’adozione”.
“cronin Poesia” a Maurizio Maria Amidani di Milano per “Si è
perso il ritmo delle foglie e del cielo”.
Menzioni a Piero Maria benfatti di Ascoli Piceno per “I denti
del tempo”, Assunta D’Esposito di Portici (Napoli) con “E poi”,
Roberto Rusca di Genova per “Omero il corniglianese” e co-
stantino Simonelli di campobasso con “le mie vecchie”. 
“cronin teatro” a Maddalena bonelli di Matera per l’atto unico
“u figghjo du munachicchjo”. Menzione a catania Rosolino di Palermo per “Quattro luglio 1299. capo d’Orlando”.
Al termine la compagnia teatrale “cattivi Maestri” di Savona ha messo in scena l’atto unico vincente.
congratulazioni al collega Enrico Albanese.
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Calendario Appuntamenti Culturali

Direttore Sanitario 
Dott. Giuseppe Stassano

Specialista in Igiene

ALESSANDRIA
Corso Cento Cannoni, 18
Tel. 0131/254745 - Fax 0131/235886

Punto prelievi
TORTONA
Piazza delle Erbe, 5/c
(presso Poliambulatorio
Omodeo Zorini)

SRL

LABORATORIO PRIVATO
DI ANALISI CLINICHE

Aut. Reg.le N. 190/14.04.93

PRELIEVI h. 8-10 
SENZA PRENOTAZIONE

REFERTI h. 15/16
PRELIEVI LUNEDI’ 
E GIOVEDI’ h. 8-9,30

Ricordiamo

24.11.2018    -     09,00 - 17,00
(14)                        hotel Diamante - Alessandria-Spinetta Marengo (Viale della Valletta, 180)
                               DISTURBI DEL NEUROSVILUPPO E URGENZE NEUROLOGICHE: PUNTI DI

VISTA CHE SI INCONTRANO
                               Riunione Annuale Macroarea Nord-Ovest SINP
                               Sono stati assegnati 6 crediti ECM.

24.11.2018    -     08,00 - 12,45
(6)                          Sala conferenze Ospedale Santo Spirito - casale Monferrato
                               ARGOMENTI DI GINECOLOGIA PER IL MEDICO DI MEDICINA GENERALE
                               Sono stati assegnati 4 crediti ECM.

24.11.2018    -     08,00 - 13,15
(6)                          hospice “Il Gelso” - Alessandria (Via San Pio V, 41)
                               ECG DI BASE PER IL MEDICO DI MEDICINA GENERALE
                               Sono stati assegnati 5 crediti ECM.

01.12.2018    -     08,45 - 13,00
(8)                          Salone di Rappresentanza dell’Azienda Ospedaliera di Alessandria (Via Vene-

zia, 16)
                               MALATTIA CELIACA: ALLA RICERCA DELL’APPROPRIATEZZA DI DIAGNOSI E

TRATTAMENTO
                               Evento formativo accreditato ECM.

07.12.2018    -     09,00 - 18,30
(9)                          Sala convegni Accademia Filarmonica - casale Monferrato (Via Mameli, 29)
                               CARDIOPATIA ISCHEMICA: TRA PREVENZIONE PRIMARIA E SECONDARIA!
                               Sono stati assegnati 8 crediti ECM

14.12.2018    -     08,00 - 17,15
(3)                          cavallerizza Reale - torino (Via Giuseppe Verdi, 9)
                               LE VACCINAZIONI NEL MONDO DEL LAVORO: OBBLIGHI, OPPORTUNITÀ E

CRITICITÀ
                               Sono stati assegnati 5,6 crediti ECM

19.01.2019    -     08,15 - 13,00
(6)                           hotel Diamante - Alessandria-Spinetta Marengo (Viale della Valletta, 180)
                               MEDICINA GENERALE E RESPONSABILITÀ MEDICO LEGALE
                               Sono stati assegnati i crediti ECM

09.02.2019    -     08,30 - 17,20
(10)                        hotel Diamante - Alessandria-Spinetta Marengo (Viale della Valletta, 180)
                               RUOLO DEL GRUPPO INTERDISCIPLINARE CURE NELLA GESTIONE DEL CAR-

CINOMA TIROIDEO
                               Sono stati richiesti i crediti ECM
                               

16.02.2019    -     08,00 - 19,00
(1)                           hotel Diamante - Alessandria-Spinetta Marengo (Viale della Valletta, 180)
                               LE PROFESSIONI MEDICA ED ODONTOIATRICA SI INTERROGANO SULLA

PROPRIA PREVIDENZA
                               Sono stati assegnati 10 crediti ECM
                               
16.02.2019    -     08,30 - 13,00
(6)                           Salone di Rappresentanza dell’Azienda Ospedaliera di Alessandria (Via Vene-

zia, 16)
                               PROGETTO LINK: INNOVAZIONI CLINICHE NELLA GESTIONE DEL PAZIENTE

CRONICO AD ALTO RISCHIO CARDIOMETABOLICO
                               Sono stati assegnati crediti ECM

(1) Seminario organizzato dall’Ordine dei Medici chirurghi e degli Odontoiatri della
provincia di Alessandria.

(3) Evento organizzato da APAMIl-Associazione Piemontese e Aostana di Medicina
e Igiene del lavoro con il patrocinio della SIMIl-Società Italiana di Medicina del
lavoro, dell’Ordine dei Medici chirurghi e degli Odontoiatri della provincia di to-
rino, dell’università degli Studi di torino.

(6) corso di aggiornamento organizzato dalle sezioni FIMMG e SIMG di Alessandria
e dalla Scuola Piemontese di Medicina Generale Massimo Ferrua.

(8) convegno organizzato dalla S.c. di Gastroenterologia dell’Azienda Ospedaliera
S.S. Antonio e biagio e c. Arrigo di Alessandria  con il patrocinio dell’Ordine dei
Medici chirurghi e degli Odontoiatri della provincia di Alessandria, dell’AIc-As-
sociazione Italiana celiachia e dell’AIGO-Associazione Italiana Gastroenterologi
Ospedalieri.

(9) convegno organizzato dalla Sc di cardiologia dell’Ospedale Santo Spirito di casale
M.to con il patrocinio dell’Ordine dei Medici chirurghi e degli Odontoiatri della
provincia di Alessandria.

(10) convegno organizzato dalla S.c. di Oncologia dell’Azienda Ospedaliera S.S. Anto-
nio e biagio e c. Arrigo di Alessandria  con il patrocinio dell’Ordine dei Medici
chirurghi e degli Odontoiatri della provincia di Alessandria, della Rete Oncologica
Piemonte-Valle d’Aosta, dell’AME-Associazione Medici Endocrinologi e dell’AIOM-
Associazione Italiana di Oncologia Medica Sezione Regionale Piemonte e Valle
d’Aosta.

(14) convegno organizzato dalla Macroarea del Nord Ovest della Società di Neurologia
Pediatrica-SINP con il patrocinio della SINP-Società Italiana di Neurologica Pedia-
trica e dell’Azienda Ospedaliera “SS. Antonio e biagio e c. Arrigo” di Alessandria.

Si pregano gli interessati di segnalare con tempestività le date di ogni incontro.
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