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La rivista e stampata su carta patinata opaca
che, ad oggi, ¢ la carta meno costosa in asso-
luto. Inoltre la carta patinata Burgo utilizzata
e 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 é I'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 piu tardi entro
il giorno 15 del mese precedente.
Nel rispetto della liberta 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.
IL REDATTORE CAPO
Antonio Giovanni Maconi

La riproduzione di articoli pubblicati su
“Alessandria Medica” e sul sito internet
non necessita di preventiva autorizzazione
da parte della redazione.

E indispensabile tuttavia riportare in calce
agli stessi la citazione della fonte di prove-
nienza dell'articolo ed il nome dell’autore.



Editoriale
Tempo libero e tempo vuoto

In evidenza
Approvazione graduatoria regionale definitiva di Medicina Generale valida per I'lanno 2023
per la disciplina dei rapporti dei medici di medicina generale ai sensi art. 8 D.Lgs. 502/1992 e
s.m.i.

Approvazione e pubblicazione graduatoria definitiva regionale dei medici specialisti pediatri
di libera scelta valida per I'anno 2023, redatta ai sensi artt. 15 e 16 ACN/2005 s.m.i. cosi inte-
gralmente sostituiti da art. 2 e da all.1 ACN/2018 utile al conferimento degli incarichi definitivi
di pediatria di libera scelta che nel corso dell'anno si renderanno necessari.

Continuita Assistenziale — Avviso pubblicazione incarichi convenzionali vacanti residuati ai
sensi dell’art. 63 dell’ACN per la disciplina dei rapporti con i medici di medicina generale
23.03.2005 e s.m.i.

Emergenza Sanitaria Territoriale 118 — Avviso di pubblicazione degli incarichi settimanali con-
venzionati vacanti, a tempo indeterminato. Rilevazione al 1° settembre 2022.

Incarichi vacanti residui 2022 del ruolo unico di assistenza primaria a ciclo di scelta.
FNOMCeO - Circolare n. 196 — Circolare Ministero della Salute 79179-02/11/2022-DGDMF-
MDS-P recante “Indicazioni per una corretta diagnosi di carcinoma a cellule squamose del tes-
suto capsulare periprotesico (Squamous Cell Carcinoma-SCC) in pazienti portatori di protesi
mammarie.

FNOMCeO - Circolare n. 197 — Decreto 21.09.2022 — Approvazione delle linee guida per i ser-
vizi di telemedicina — Requisiti funzionali e livelli di servizio

Educazione Continua in Medicina
Delibera CNFC in materia di radioprotezione del paziente
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La pagina dell’Odontoiatra
Decreto 274/16 giugno 2022. Attuazione dell’art. 6 della L. 08.11.2021, n. 163. Disciplina tran-
sitoria della classe LM-46 Odontoiatria e protesi dentaria (Decreto n. 568/2022)
Medico competente negli studi odontoiatrici

Notizie della FNOMCeO
Iniziativa della FNOMCeO finalizzata a sostenere programmi e progetti finanziari di microcre-
dito per medici e odontoiatri

Pillole di ricerca
Nuove frontiere nelle terapie: trapianto di microbiota intestinale

Informazioni
Auguri dell’Ordine a tutti gli iscritti

Chiusura uffici festivita

Scadenze 31 gennaio 2023

Corso triennale di formazione specifica in Medicina Generale — Bandi di concorso pubblico
per I'ammissione di n. 178 laureati in medicina e chirurgia con borsa di studio al corso triennale
di formazione specifica in medicina generale triennio 2022-2025
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Ricordiamo
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ASSISTIAMO LE PERSONE NEL
TROVARE LE MIGLIORI SOLUZIONI
PERSONALIZZATE PER LA CURA E
LA TUTELA DEI'LORO PATRIMONI

Un unico interlocutore per tutti i tuoi bisogni grazie
ad un’ampia gamma di prodotti e servizi

e |nvestimenti

e Risparmio assicurativo/finanziario

e Previdenza

e Protezione patrimoniale nel passaggio generazionale
e Servizi Bancari

OLTRE LA FINANZA

Per la cura dei patrimoni piu complessi e possibile
usufruire della competenza di specialisti del settore,
nella massima riservatezza e professionalita:

e Servizi fiduciari

e Consulenza fiscale

e Consulenza legale

e Consulenza immobiliare

€I FIDEURAM | Private Banker

Marco Mariani

Ufficio dei Private Banker di Alessandria
Corso Cento Cannoni, 2

Tel. 0131 258043 Cell. 334 7856475
E-mail: mmariani2@fideuram.it
https://alfabeto.fideuram.it/marco.mariani

Iscritto all’Albo Unico dei Consulenti Finanziari

CONTATTACI
PER AVERE
UN CHECK UP
FINANZIARIO
GRATUITO E PER
CONOSCERE
| SERVIZI DEDICATI
AGLI ISCRITTI
ALL’ORDINE DEI
MEDICI CHIRURGHI
E ODONTOIATRI
E Al LORO FAMILIARI

Messaggio pubblicitario con finalita promozionale. Prima dell’adesione leggere il prospetto, disponibile presso gli Uffici dei Private Banker e sul sito www.fideuram.it



Editoriale 3

Tempo libero e tempo vuoto

I1 27% circa dei medici attualmente iscritti all’Ordine dei Medici Chirurghi e degli
Odontoiatri della nostra Provincia, & pensionato, cioe ha concluso il percorso
lavorativo principale della propria vita.

In questa occasione ha inizio il periodo di ambientamento alla nuova
condizione di vita

Sembra facile perche si dice di solito: 'importante e avere degli
interessi.

Ma la questione e piu complessa, perché gli interessi erano il
corollario piacevole del lavoro, mentre dopo sono il corollario
di un tempo vuoto. A meno che evolvano da corollario ad
attivita principale, andando a riempire una parte del tempo
prima dedicato al lavoro.

Un beneficio indiscutibile, riferito da tutti, € la possibilita

di poter adempiere ai propri impegni quotidiani, senza
doverli delegare o svolgerli sempre di corsa ed in affanno.

Mauro Cappelletti

Direttore Responsabile

Molti colleghi, dopo la pensione, continuano a
lavorare, per evitare di trovarsi di fronte alla
presenza di un enorme tempo vuoto, se manca la compagnia di una persona o di amici con i quali
realizzare progetti edonistici.

Sono pochi i medici che si reinventano una nuova vita, od una attivita lavorativa diversa da quella
medica, allontanandosi magari anche dalla propria citta.

La maggior parte mi dice: “la cosa migliore e continuare a lavorare un po’”, senza essere impegnati
come prima, diciamo “a mezza giornata”.

Anche per evitare la totale perdita della socialita che vivono sul lavoro e che dovrebbe essere
sostituita da una socialita personale. Onde evitare, non tanto una parziale solitudine (che non e detto
sia un male totale, quando ¢ la scelta personale di evitare contatti futili o nocivi e di sviluppare meglio
le proprie capacita emotive), ma quanto mai l'isolamento che invece € pernicioso.

A parita di salute fisica, esistono persone che in vecchiaia fioriscono ed altre che appassiscono.

A tutti necessita la persistenza del lavoro mentale, della attivita cognitiva che si sviluppa nelle
interlocuzioni con se e con gli altri. Condita poi da un’ attivita manuale, che consenta soddisfazione
personale nella realizzazione di qualcosa.

E poter tornare a godere del tempo libero, che, per I'appunto, € libero dall’esercizio di un impegno.

Possiamo riflettere che la vita sia un tutt’'uno e non possa essere divisa in un prima ed un dopo
(lavoro/pensione); & opportuno dare continuita alla nostra esistenza, cambiando contesto, ma
rimanendo vitali ed attivi, fisicamente ed emotivamente, con un progetto di vita personale.

Questo non € un invito a lavorare tutta la vita, ma a rimanere vitali per tutta la nostra vita.

E una impresa difficile alla quale non arriviamo tutti preparati adeguatamente e per la quale
ironicamente discutevamo con altri colleghi che, con tono umoristico, dichiaravano che forse ci
vorrebbe un po’ di formazione specifica.

Nel film Youth di Sorrentino (2015), ¢ significativa la scena finale, in cui il protagonista ottantenne

esce dalla clinica svizzera e si rivolge al medico, chiedendogli preoccupato “cosa mi aspetta la fuori?”
Ed il medico, sorridendo, gli risponde “la aspetta il futuro”!

Donatella Alesso Mauro Cappelletti

alessandriamedica 11-12|2022
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APPROVAZIONE DELLA GRADUATORIA REGIONALE DEFINITIVA DI
MEDICINA GENERALE VALIDA PER L'ANNO 2023 PER LA DISCIPLINA DEI
RAPPORTI DEI MEDICI DI MEDICINA GENERALE Al SENSI ART.8
D.LGS.502/1992 S.M.I.

ATTO DD 2147/A1406B/2022

Sul BURP della Regione Piemonte n. 47 del
24.11.2022 e stata pubblicata I'approvazione
della graduatoria regionale definitiva di Me-
dicina Generale valida per I'anno 2023 - Ac-
cordo Collettivo Nazionale per la disciplina
dei rapporti dei medici di medicina generale
ai sensi art. 8 del D.Lgs. n. 502 e s.m.i.

Avverso la presente determinazione &€ am-
messo ricorso giurisdizionale avanti al TAR
entro 60 giorni dalla data di comunicazione

o piena conoscenza dell'atto, ovvero ricorso
straordinario al Capo dello Stato entro 120
giorni dalla suddetta data, ovvero I'azione in-
nanzi al Giudice Ordinario, per tutelare un di-
ritto soggettivo, entro il termine di
prescrizione previsto dal Codice Civile.

Sul sito dell’Ordine e possibile scaricare la De-
termina, la graduatoria definitiva in ordine al-
fabetico, la graduatoria definitiva in ordine di
punteggio, I'elenco dei non ammissibili e irri-
cevibili.

APPROVAZIONE E PUBBLICAZIONE DELLA GRADUATORIA DEFINITIVA
DEI MEDICI SPECIALISTI PEDIATRI DI LIBERA SCELTA VALIDA PER L'ANNO
2023, REDATTA Al SENSI ARTT. 15 E 16 ACN/2005 S.M.l. COSi
INTEGRALMENTE SOSTITUITI DA ART.2 E DA ALL.1 ACN/2018 UTILE AL
CONFERIMENTO DEGLI INCARICHI DEFINITIVI DI PEDIATRIA DI LIBERA

SCELTA CHE NEL CORSO DELLANNO S| RENDERANNO NECESSARI

ATTO DD 2174/A1406B/2022

Sul BURP della Regione Piemonte n. 47 del
24.11.2022 e stata pubblicata I'approvazione
e pubblicazione della Graduatoria regionale
definitiva dei Medici specialisti pediatri di li-
bera scelta valida per I'anno 2023, redatta ai
sensi degli artt. 15 e 16 dell'ACN/2005 e
s.m.i., cosi integralmente sostituiti dall'art. 2
e dall'Allegato 1 dell'’ACN/2018, utile al con-
ferimento degli incarichi definitivi di pedia-
tria di libera scelta che nel corso dell'anno si
renderanno necessari.

Avverso la presente determinazione dirigen-
ziale @ ammesso ricorso giurisdizionale al

TAR entro il termine di 60 giorni ovvero ri-
corso straordinario al Capo dello Stato entro
120 giorni dalla notificazione o dalla interve-
nuta piena conoscenza, ovvero l'azione in-
nanzi al Giudice ordinario, per tutelare un
diritto soggettivo, entro il termine di prescri-
zione previsto dal Codice Civile; in tutti i casi
il termine decorre dalla piena conoscenza del
provvedimento.

Sul sito dell’Ordine e possibile scaricare la De-
termina, la graduatoria definitiva in ordine al-
fabetico, la graduatoria definitiva in ordine di
punteggio, I'elenco delle domande escluse e
respinte.

alessandriamedica 11-12|2022
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CONTINUITA' ASSISTENZIALE — AVVISO PUBBLICAZIONE INCARICHI CONVENZIONALI
VACANTI RESIDUATI Al SENSI DELL'ART. 63 DELL'ACN PER LA DISCIPLINA DEI
RAPPORTI CON | MEDICI DI MEDICINA GENERALE 23 MARZO 2005 e s.m.i.

ATTO DD 1775/A1406B/2022 DEL 30.09.2022 porti con i medici di medicina generale 23

Sul BURP della Regione Piemonte n. 40 del marzo 2005 e s.m.i.".

06.10.2022 e stato pubblicato "Continuita As-

sistenziale — Avviso di pubblicazione degli in- Sul sito dell’Ordine www.ordinemedici.al.it e
carichi convenzionali vacanti residuati ai sensi scaricabile la Determina, gli Allegati 1 e 2, le

dell'art. 63 dell'ACN per la disciplina dei rap- domande Schema 1 e 2.

EMERGENZA SANITARIA TERRITORIALE 118 - AVVISO DI PUBBLICAZIONE DEGLI
INCARICHI SETTIMANALI CONVENZIONATI VACANTI, A TEMPO INDETERMINATO.
RILEVAZIONE AL 1° SETTEMBRE 2022

ATTO DD 1758/A1406B/2022 DEL 29.09.2022 Sul sito dell’Ordine www.ordinemedici.al.it &
Sul BURP della Regione Piemonte n. 40 del scaricabile la Determina, gli Allegati 1 e 2, le
06.10.2022 e stato pubblicato "Emergenza Sanitaria domande modello 1,2,3,4,5 e 6.

Territoriale 118 - Awviso di pubblicazione degli in-

carichi settimanali convenzionati vacanti, a tempo

indeterminato. Rilevazione al 1° settembre 2022".

INCARICHI VACANTI RESIDUI 2022 DEL RUOLO UNICO DI ASSISTENZA PRIMARIA A
CICLO DI SCELTA

ATTO DD 1788/A1406B/2022 DEL 03.10.2022 Sul sito dell’Ordine www.ordinemedici.al.it &
Sul BURP della Regione Piemonte n. 40 del scaricabile la Determina, gli Allegati A e B.
06.10.2022 e stato pubblicato "Incarichi va-

canti residui 2022 del ruolo unico di assistenza

primaria a ciclo di scelta".

Circolare FNOMCeO n. 196 - Circolare Ministero della Salute 79179-
02/11/2022-DGDMF-MDS-P recante “Indicazioni per una corretta diagnosi
di carcinoma a cellule squamose del tessuto capsulare periprotesico
(Squamous Cell Carcinoma-SCC) in pazienti portatori di protesi mammarie

Si comunica che sul sito internet dell’Ordine nicazione e scaricare la circolare del Mini-
(www.ordinemedici.al.it) nella Home page stero della Salute.
e possibile prendere visione di tale comu-

Circolare FNOMCeO n. 197 - Decreto 21.09.2022 - Approvazione delle linee
guida per i servizi di telemedicina - Requisiti funzionali e livelli di servizio

Si comunica che sul sito internet dell’Ordine e possibile prendere visione di tale comu-
(www.ordinemedici.al.it) nella Home page nicazione e scaricare il decreto.

alessandriamedica 11-12]2022 I
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Educazione Continua in Medicina a cura di Graziella Reposi

DELIBERA CNFC IN MATERIA
DI RADIOPROTEZIONE

DEL PAZIENTE

Come previsto all’art. 162 (Formazione) del de-
creto legislativo 31 luglio 2020, n. 101, la Com-
missione Nazionale per la Formazione Continua
(CNFC) ha adottato in data 12.11.2021 una de-
libera in materia di radioprotezione del pa-
ziente.

Si ricorda che, per il triennio 2020-2022, vige
I'obbligo di aggiornamento di tutti i professioni-
sti sanitari che operano in ambiti direttamente
connessi all’'esposizione medica e, limitata-
mente alle tematiche connesse ai criteri di giu-
stificazione e appropriatezza, dei medici di base
e dei pediatri di famiglia:

e “j crediti specifici in materia di radioprote-
zione devono rappresentare almeno il 10 per
cento dei crediti complessivi previsti nel trien-
nio per i medici specialisti, i medici di medicina
generale, i pediatri di famiglia, i tecnici sanitari
di radiologia medica, gli infermieri e gli infer-
mieri pediatrici, e almeno il 15 per cento dei
crediti complessivi previsti nel triennio per gli
specialisti in fisica medica e per i medici spe-
cialisti e gli odontoiatri che svolgono attivita
complementare”.

Per poter conteggiare nelle percentuali di cui
sopra i crediti ECM conseguiti dai professionisti
coinvolti da tale obbligo, gli eventi dovranno es-
sere accreditati dai provider nell’obiettivo spe-
cifico riferito alla “radioprotezione del
paziente”, ricompreso nel n° 27 “Sicurezza e
igiene negli ambienti e nei luoghi di lavoro e
patologie correlate. Radioprotezione”; i provi-
der dovranno poi selezionare, nell’lambito
dell’obiettivo n° 27, la voce “evento in materia
di radioprotezione del paziente ex art. 162 del
d.lgs. 101 del 2020".

Considerato che tale funzione E OPERATIVA DA
POCO SUL SISTEMA Age.Na.S. la Commissione

alessandriamedica 11-12|2022

Naz.le da ai pro-
fessionisti sani-
tari la possibilita
di “recuperare” i
crediti preceden-
temente acqui-
siti partecipando
ad eventi che il

Graziella Reposi
Direttore Editoriale

provider, al mo-
mento dell’accre-
ditamento, NON AVEVA POTUTO SELEZIONARE
CON LA SPECIFICA VOCE, introducendo l'obiet-
tivo specifico “Radioprotezione del paziente”
ricomprendendolo nel n. 27 del “Manuale sulla
Formazione Continua del professionista sani-
tario” - “Sicurezza e igiene negli ambienti e nei
luoghi di lavoro e patologie correlate. Radio-
protezione», previsto dal par. 4.2 del Manuale
nazionale di accreditamento per I'erogazione
di eventi ECM.

IL SANITARIO INTERESSATO DOVRA’ INDICARE,
IN MODO AUTONOMO, ALLINTERNO DEL POR-
TALE Co.Ge.A.P.S. O DELLA RELATIVA APP PER
DISPOSITIVI MOBILI, | CREDITI GIA’ ACQUISITI,
RICONDUCIBILI ALLA MATERIA DELLA RADIO-
PROTEZIONE DEL PAZIENTE.

Le percentuali indicate dal comma 4 dell’art. 162
del D.Lgs. 101 del 2020 (cioé 10% e 15%), utili a
calcolare i crediti formativi obbligatori in mate-
ria di radioprotezione, sono riferite all’'obbligo
formativo individuale. Ad es., SE UN MEDICO DI
MEDICINA GENERALE HA L'OBBLIGO FORMA-
TIVO DEL TRIENNIO ATTUALE (150) RIDOTTO DI
30 CREDITI PERCHE NEL TRIENNIO PRECEDENTE
HA CONSEGUITO UN NUMERO DI CREDITI RI-
COMPRESO TRA 120 E 150, LA PERCENTUALE
OBBLIGATORIA DEL 10% PER CREDITI DA ACQUI-
SIRE IN MATERIA DI RADIOPROTEZIONE DEL PA-
ZIENTE SI APPLICA A 120, CIOE 12 CREDITI.



Educazione Continua in Medicina a cura di Graziella Reposi

La Commissione Nazionale ECM ha disposto
anche che, nel limite massimo del 50%, arroton-
dato ad unita intera inferiore, i crediti previsti
per 'obbligo in materia di radioprotezione pos-
sono essere conseguiti mediante autoforma-
zione, fermo restando che il numero crediti
raccolti con autoformazione non puo superare
il 20% dei crediti totali del triennio. Ad es., se un
odontoiatra deve acquisire i 150 crediti ECM nel
triennio 2020-2022, 22,5 di questi dovranno ri-
guardare eventi attinenti la radioprotezione, di
cui 11 potranno essere raccolti attraverso I'au-
toformazione. Il professionista sanitario é te-
nuto a precisare all’interno dell’Allegato VIII
(che e riportato in calce a questo stesso arti-
colo e sul sito dell’Ordine), da inviare al
Co.Ge.A.P.S., se l'attivita di autoformazione e
riferibile, anche per il triennio 2020-2022, alla
“radioprotezione del paziente ex art. 162 D.Lgs.
101 del 2020".

Da Delibera CNFC del 12.11.2021
«...0Omissis...»

VISTO il comma 4 dell’art. 162 del decreto legi-
slativo 31 luglio 2020, n. 101 che dispone: «i cre-
diti specifici in materia di radioprotezione devono
rappresentare almeno il 10 per cento dei crediti
complessivi previsti nel triennio per i medici spe-
cialisti , i medici di medicina generale, i pediatri
di famiglia, i tecnici sanitari di radiologia medica,
gli infermieri e gli infermieri pediatrici, e almeno
il 15 per cento dei crediti complessivi previsti nel
triennio per gli specialisti in fisica medica e per i
medici specialisti e gli odontoiatri che svolgono
attivita complementare.

I. Uobiettivo specifico riferito alla «radioprote-
zione del paziente» e ricompreso nel n. 27: «Si-
curezza e igiene negli ambienti e nei luoghi di
lavoro e patologie correlate. Radioprotezione»,
previsto dal par. 4.2 del Manuale nazionale di
accreditamento per I'erogazione di eventi ECM.

2. Per favorire la corretta individuazione dei
corsi accreditati in materia di radioprotezione
del paziente ai sensi del D.Lgs. 101 del 2020, i
provider dovranno selezionare la voce «evento

in materia di radioprotezione del paziente ex
art. 162 del D.Lgs. 101 del 2020» nell’ambito
dell’obiettivo n. 27.

3. Con riferimento ai crediti formativi di cui al-
I'art. 162 del D.Lgs. 101 del 2020, riferiti al trien-
nio 2020/2022, i professionisti sanitari
dovranno indicare all'interno del portale
Co.Ge.A.P.S. o della relativa APP per dispositivi
mobili quali siano riconducibili alla materia della
radioprotezione del paziente.

4. Le percentuali indicate dal comma 4 dell’art.
162 del D.Lgs. 101 del 2020, utili a calcolare i
crediti formativi obbligatori in materia di radio-
protezione, sono riferite all’'obbligo formativo
individuale.

5. I crediti formativi utili al soddisfacimento
dell’obbligo in materia di radioprotezione del
paziente, nel quantum previsto dal comma 4
dell’art. 162 del D.Lgs. 101 del 2020, possono
essere conseguiti nel limite massimo del 50%,
arrotondato ad unita intera inferiore, anche
mediante autoformazione. Resta fermo che il
numero complessivo di crediti riconoscibili per
attivita di autoformazione non puo superare il
20% dell’obbligo formativo triennale, cosi
come statuito dal par. 3.5 del Manuale sulla
formazione continua del professionista sanita-
rio. Il professionista sanitario é tenuto a preci-
sare all’interno dell’Allegato VIII se I'attivita di
autoformazione e riferibile, anche per il trien-
nio 2020 -2022, alla «radioprotezione del pa-
ziente» ex art. 162 D.Lgs. 101 del 2020.

Sul sito dell’Ordine (www.ordinemedici.al.it) &
scaricabile I’“Allegato VIII - Domanda di ricono-
scimento di crediti ECM per autoformazione”
dal Manuale sulla Formazione Continua del
professionista sanitario, accompagnato dalle
seguenti tabelle utili per la compilazione del-
I'Allegato stesso:

Tab. A - Codici obiettivi formativi
Tab. B - Attivita professionista
Tab. C - Professione

Tab. D - Disciplina

alessandriamedica 11-12|2022
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Nuovi criteri assegnazione
crediti ECM per docenze a
partire dal 1° gennaio 2023

La Commissione Nazionale per la Formazione Continua, accogliendo la
proposta di modifica avanzata dal Gruppo di lavoro per la Riforma e la
Valorizzazione del sistema ECM, nella riunione dell’8 giugno 2022, ha
approvato la modifica del punto 11 “Docenza, tutoring e altri ruoli” del
documento dei “Criteri per I'assegnazione dei crediti alle attivita ECM”.

In particolare, la delibera estende il riconoscimento dei crediti ECM a ul-
teriori soggetti coinvolti nell’erogazione degli eventi ECM (ved. modera-
tori e responsabili scientifici) e modifica la quantificazione dei crediti da
assegnare ai ruoli gia previsti.

Le suddette modifiche saranno operative dal 01/01/2023 essendo su-
bordinate all'implementazione dei sistemi informatici da parte delle
Regioni.

Queste sono le principali novita:

Docente/relatore ad eventi residenziali;
Docente/relatore ad eventi FAD sincroni;
Docente/relatore ad eventi FAD asincroni;

Esperto di contenuto in eventi FAD asincroni/e-learning:
N.1 CREDITO OGNI 20 MINUTI

Tutoring in training individualizzato/ formazione sul campo;
Coordinatore/Responsabile scientifico attivita di FSC qualora
svolga attivita di coordinamento dei gruppi o delle attivita, e/o di
valutazione degli apprendimenti/esiti/ricadute:

N. 1,5 CREDITO L'ORA (ora non frazionabile)

Responsabile scientifico in eventi residenziali e FAD sincroni, asin-
croni e blended

20% DEI CREDITI EROGATI AD EVENTO con arrotondamento del
primo decimale (per eccesso)

Tutor d’aula in eventi accreditati RES;
Tutor eventi FAD sincroni:
N. 1 CREDITO/ORA (ore non frazionabili)

Tutor FAD asincrono
N. 5 CREDITI/per mese di tutoraggio (fino ad un massimo di 30
crediti per evento)

Moderatore in eventi RES e FAD sincroni
N.1 CREDITO a sessione di moderazione

Nel modello excel “tracciato record consuntivo ECM”, in cui si rap-
portano le partecipazioni e le assegnazioni dei relativi crediti, il
campo “ruolo” dei nuovi soggetti sara inserito secondo le specifiche
funzionali aggiornate e di seguito riportate:

Ruolo del partecipante Codice

Partecipante

Docente / Esperto di contenuto FAD e-learning D

Tutor T

Relatore R

Responsabile scientifico S

Moderatore M

alessandriamedica 11-12]2022
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| restanti campi a loro riferiti andranno compilati secondo consue-
tudine.

Nel caso in cui il responsabile scientifico rivesta anche il ruolo di re-
latore / docente / tutor / moderatore dell’evento non & possibile
sommare i crediti previsti per ogni qualifica, ma & necessario effet-
tuare una scelta da parte del professionista incaricato perché “non
e consentito inserire all’interno del rapporto lo stesso nominativo
piu di una volta e non e consentito inserire lo stesso nominativo con
ruoli differenti all’interno dello stesso tracciato” (Par. 4.5. del Ma-
nuale nazionale di accreditamento eventi ECM).

Il responsabile scientifico non puo tassativamente ricoprire il ruolo
di discente.

Si coglie 'occasione per ricordare alcune indicazioni che riguardano la

procedura di rapporto in merito ai relatori / docenti / tutor / moderatori:

- hanno diritto ai crediti ECM non solo medici e odontoiatri, ma tutti
i professionisti sanitari;

- se uno stesso relatore ha relazionato pilu volte durante I'evento si
sommano prima tutti i tempi e poi si assegnano i crediti in base alla
tempistica totale; nel caso di una sessione svolta in co-docenza, vale
a dire nel caso in cui in una sessione i docenti/relatori siano due o
piu di due e gli interventi vengono svolti simultaneamente e riguar-
dano il medesimo argomento, si applica il criterio generale di attri-
buzione di tre crediti I'ora per ogni singolo co-docente;

- nel caso in cui un relatore / docente / tutor / moderatore opti per
conseguire i crediti in qualita di discente puo farlo a condizione
che siano rispettate tutte le condizioni previste per i discenti. In
particolare, “nel caso in cui la prova di verifica dell’apprendimento
sia il questionario e nel caso in cui la partecipazione alla stesura
del questionario da parte del docente non sia stata superiore al
25% dell’intero questionario € consentito al docente prendere
parte all’evento come discente con le medesime condizioni previ-
ste, tuttavia nella valutazione dell’apprendimento dovranno essere
escluse (dal conteggio delle risposte corrette) tutte le risposte date
alle domande che erano state predisposte dal docente stesso” (Par.
4.5. del Manuale nazionale di accreditamento eventi ECM).

Infine, per quanto riguarda la presenza di negativi / non idonei
(cioe di coloro che non hanno acquisito i crediti ECM a conclusione
dell’evento): se si verifica tale condizione, in un report a parte da
denominare «Negativi / Non idonei», utilizzando lo stesso tracciato
excel e indicando solo CF, nome e cognome, vanno inseriti coloro
che non hanno documentato la presenza per almeno il 90% della
durata dell’evento indicata nel programma, chi non ha risposto cor-
rettamente al 75% del questionario o non ha compilato la scheda
di qualita o coloro che non sono soggetti con obbligo di acquisi-
zione crediti ECM (i cosiddetti “uditori”).

Il Presidente
Filippo Anelli

Sul sito dell’Ordine nella Sezione “ECM - Educazione Continua in
Medicina” e nella Home Page é possibile scaricare la Delibera CNFC
08.06.2022 — Modifica Criteri assegnazione crediti attivita ECM

alessandriamedica 11-12|2022
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PROGETTO BIOLOGIA CON CURVATURA BIOMEDICA 2022-

2023 CREDITI

FORMATIVI

ECM IN TIPOLOGIA DI

AUTOFORMAZIONE PER | MEDICI COINVOLTI

In riferimento al progetto “Biologia con cur-
vatura biomedica” 2022, al quale I'Ordine
collabora da anni, la FNOMCeO ha comuni-
cato che per tale progetto formativo, come
gia avvenuto negli anni precedenti, po-
tranno essere attribuiti ai docenti
medici/odontoiatri coinvolti crediti forma-
tivi ECM in tipologia di autoformazione,
quale riconoscimento per l'impegno dedi-
cato all’attivita formativa che verra svolta
nell’ambito del suddetto percorso di orien-
tamento-potenziamento.

Al riguardo, la FNOMCeO ha informato che
la Commissione Nazionale per la Forma-
zione Continua si e espressa positivamente
in merito all’assegnazione di tali crediti in
“autoformazione” ai medici e agli odonto-
iatri che collaborano al citato progetto spe-
rimentale.

La FNOMCeO ha precisato che tali crediti,
acquisiti tramite autoformazione, non pos-
sono superare il 20% del fabbisogno forma-
tivo triennale e che saranno registrati sulla
piattaforma Co.Ge.A.P.S. a cura dell’Ordine
di riferimento. Inoltre, 'attribuzione dei
crediti e stabilita nella misura di 1 credito
per ogni ora di impegno previsto.

Riporto di seguito il modulo della dichiara-
zione sostitutiva dell’atto di notorieta per il
riconoscimento dei crediti ECM per attivita
formative individuali di autoformazione e le
relative tabelle utili per la compilazione della
dichiarazione. Nel modulo allegato sono
stati inseriti tutti gli ambiti specialistici rela-
tivi all'intero percorso triennale in “Biologia
con curvatura biomedica”.

Questo articolo, per motivi di spazio, & pub-
blicato su “Alessandria Medica” senza

alessandriamedica 11-12]2022

Graziella Reposi

I'elenco dei do-

cumenti neces-

sari per la richiesta dei crediti ECM, mentre

sul sito dell’Ordine, in calce allo stesso arti-

colo sono riportati i documenti sopracitati

da inviare tramite il Liceo che partecipa al

progetto:

- Liceo Scientifico “Galileo Galilei” di Ales-
sandria

- L.1.S. “Cesare Balbo” di Casale Monferrato

- Istituto Superiore “A. Sobrero” di Casale
Monferrato

A seguire, necessari per la compilazione

della dicihiarazione:

- Tabella B - Attivita professionista

- Tabella C - Professione

- Tabella D - Professione con Disciplina

- Dichiarazione sostitutiva atto di notorieta

L'autocertificazione dovra essere compilata
dal medico interessato con il supporto del
Liceo ed essere inviata all’Ordine dal Liceo
stesso con allegata copia di un documento
d’identita del professionista.

Compito dell’Ordine sara I'inserimento del
caso particolare di autoformazione nel si-
stema del Co.Ge.A.P.S.



Gli aggiornamenti ECM della FNOMCeO § 11

Corsi FAD/ECM FNOMCeO e ZADIG

CORSI ATTIVI E GRATUITI
Pubblichiamo la situazione dei Corsi FAD/ECM della Federazione e della Societa ZADIG con le relative scadenze
(INVITIAMO | COLLEGHI A VERIFICARE PERIODICAMENTE LE VARIE INFORMAZIONI IN QUANTO LE NOTIZIE
PUBBLICATE DALLA FNOMCeO POTREBBERO SUBIRE VARIAZIONI)

8 crediti ECM
Valido dal 13 maggio 2022 al 31 dicembre 2022
Evento n. 353910

- LA RADIOPROTEZIONE Al SENSI DEL D.LGS. 101/2020 PER
A RADIOPROTEZIONE MEDICI E ODONTOIATRI on-line

per medici chirurghi e odontoiatri

APERTO AGLI ISCAITTI FNOMCe0

12 crediti ECM
Valido dal 15 aprile 2022 al 31 dicembre 2022
Evento n. 351069

- SICUREZZA E INTERVENTI DI EMERGENZA NEGLI AMBIENTI
DI LAVORO on-line
per medici chirurghi

12 crediti ECM
Valido dal 22 marzo 2022 al 31 dicembre 2022
Evento n. 348372

- I DIFETTI DI SVILUPPO DELLO SMALTO on-line
per odontoiatri

NEGLI AMBIENTI DI LAVORO on-line Valido dal 1°gennaio 2022 al 31 dicembre 2022
per medici chirurghi Evento n. 340661

APERTO Al MEDIC CHIRURGHI

10,4 crediti ECM - II° RIEDIZIONE
Valido dal 1° gennaio 2022 al 31 dicembre 2022
Evento n. 340700

- PREVENZIONE E GESTIONE DELLE EMERGENZE NELLO STU-
DIO ODONTOIATRICO on-line
per odontoiatri

12 crediti ECM - \° RIEDIZIONE
Valido dal 1° gennaio 2022 al 31 dicembre 2022
Evento n. 340434

- IL CODICE DI DEONTOLOGIA MEDICA on-line
per medici chirurghi e odontoiatri

10,4 crediti ECM - III> RIEDIZIONE
Valido dal 1° gennaio 2022 al 31 dicembre 2022
Evento n. 340437

- LA VIOLENZA NEI CONFRONTI DEGLI OPERATORI
SANITARI on-line

- GESTIONE E VALUTAZIONE DEL RISCHIO PROFESSIONALE } 9 crediti ECM - RIEDIZIONE
per medici chirurghi e odontoiatri ]

APERTO AGLI ISCRITTI FROMCeD

ATTESTATO CORSO FAD ONLINE

Si ricorda che per stampare gli attestati di partecipazione occorre collegarsi a www.fadinmed.it, inserire ID e
PIN e cliccare sul Corso. Una volta avuto accesso nell’area crediti per scaricare |'attestato basta cliccare sul-
I'icona della stampante.

ACCESSO TRAMITE SPID SU PIATTAFORMA FADIMED (sito e app)

Si ricorda che la FNOMCeO, in ottemperanza a quanto previsto dalla legislazione vigente, ha atti-
vato la procedura di accesso tramite SPID alla piattaforma FADINMED, sulla quale sono disponibili
i corsi FAD ECM della FNOMCeO.

Gli utenti potranno - a far data dal 1° febbraio 2022 - accedere con il sistema tradizionale costituito
dalle credenziali (ID e PIN) oppure con I'identita SPID o attraverso carta d’identita elettronica (CIE
2.0e3.0).

Dal 1° maggio 2022 ¢é invece attivo unicamente il canale SPID/CIE 2.0 e 3.0, togliendo la possibilita
di accesso tradizionale con le credenziali.

Tale novita & pubblicizzata anche sulla homepage della FADINMED (www.fadinmed.it), che prov-
vedera ad avvisare tutti gli utenti registrati tramite e-mail.

Diversamente da quanto previsto per il sito, nella app su smartphone & possibile invece entrare
solo tramite SPID anche sul sito dal 1° maggio.
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Decreto 274/16 giugno 2022
Attuazione dell'art. 6 della
legge 8 novembre 2021, n. 163.
Disciplina transitoria della
classe LM-46

Odontoiatria e protesi dentaria
(Decreto n. 568/2022).

Si segnala per opportuna conoscenza che sulla Gazzetta
Ufficiale n. 274 del 23-11-2022 e stato pubblicato il de-
creto interministeriale sopra indicato.

In particolare, si rileva che I'art. 1 del suddetto decreto
ai commi 1 e 5 prevede che “1. Coloro che hanno con-
seguito il diploma di laurea o il diploma di laurea spe-
cialistica — classe 52/S - Odontoiatria e protesi dentaria
in base all'ordinamento previgente o che conseguono il
titolo di laurea magistrale a ciclo unico in Odontoiatria
e protesi dentaria - classe LM-46 in base al previgente
ordinamento didattico non abilitante ovvero coloro che
hanno conseguito o conseguono all'estero un titolo di
studio, riconosciuto idoneo ai sensi della normativa vi-
gente, si abilitano all'esercizio della professione di odon-
toiatra a seguito del superamento di un esame di Stato,
da svolgersi con le modalita semplificate di cui al pre-
sente decreto.

5.La Commissione giudicatrice dell'esame di Stato di cui
al presente decreto ha composizione paritetica ed e co-
stituita da almeno quattro membri. | membri della com-
missione giudicatrice sono, per la meta, docenti
universitari uno dei quali con funzione di Presidente, de-
signati dal Consiglio di corso di studio, e, per |'altra meta,
membri designati dalla Commissione albo odontoiatri
nazionale, sentite le Commissioni albo odontoiatri di ri-
ferimento, iscritti da almeno cinque anni all'albo degli
odontoiatri”.

Sul sito dell’Ordine, nella sezione “La pagina dell’Odon-
toiatra”, e scaricabile copia del decreto in oggetto.

Roma, 24 novembre 2022

I alessandriamedica 11-12]2022
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Medico competente negli studi odontoiatrici

Facendo seguito alla Comunicazione
della FNOMCeO n. 206 del 18.11.2022
(all.n.1) avente ad oggetto !"' Interpello
ai sensi dell'articolo 12 del d.lgs. n.
81/2008 e successive modificazioni, in
merito all' "obbligo di sorveglianza sani-
taria dei lavoratori ex art. 18 comma 1
lettera c) ed art. 41 Dlgs 81/08 e smi", si
ritiene opportuno precisare quanto
segue.

Il dubbio espresso dalla Regione nel sud-
detto interpello e relativo all'estensione
o meno della sorveglianza sanitaria ai cd
rischi non normati, ossia a quelle condi-
zioni di rischio per le quali non & previsto
puntualmente un obbligo di sorveglianza
sanitaria.

Analizzate le norme di riferimento del
D.Lgs.n. 81/2008, la Commissione per gli
interpelli in materia di tutela della salute
e sicurezza su lavoro del Ministero del la-
voro e delle politiche sociali afferma che
esse prevedono "precisi obblighi in capo
al datore di lavoro e al medico compe-
tente, in forza della loro specifica posi-
zione di garanzia, ai fini della tutela della
salute e della sicurezza nei luoghi di la-
voro e che la sorveglianza sanitaria
debba essere ricondotta nell’alveo del
suddetto art. 41".

La Commissione Albo Odontoiatri nazio-
nale e portata ad affermare che la sud-
detta Commissione per gli interpelli ha
ritenuto che la sorveglianza debba essere
ricondotta nell'alveo dell'art. 41 del

D.Lgs. n. 81 del 2008 ossia dei soli "casi
previsti dalla normativa vigente" e che
non sia legata alla logica "dei rischi glo-
balmente valutati per la mansione speci-

fica".

La risposta all'interpello, € dunque orien-
tata a ricondurre gli obblighi del datore
di lavoro alla sola concretezza delle man-
sioni; rischi ambientali, organizzativi, so-
ciali, dalla portata indeterminata, legati
ad un profilo globale della salute del la-
voratore e non a mansioni specifiche,
non possono quindi formare oggetto di
sorveglianza sanitaria in quanto non rien-
tranti nell'elenco tassativo di legge e po-
tranno essere affrontati esclusivamente
a condizione che incidano sulle mansioni
del lavoratore e, comunque, esclusiva-
mente con misure di prevenzione di or-
dine tecnico e organizzativo.

Cio premesso, occorre precisare che il
Documento di Valutazione dei Rischi
(DVR) di cui al D.Lgs. n. 81/08 é I'attesta-
zione volta alla individuazione dei rischi
presenti per la salute dei lavoratori rela-
tivamente alle attivita da loro svolte e
costituisce un obbligo indelegabile del
Datore di lavoro (art 17 Dlgs 81/08).

Il DVR negli studi odontoiatrici ha come
contenuto la stima delle probabilita che
nel luogo di lavoro siano presenti dei ri-
schi legati all'attivita svolta dal lavoratore
come definito ai sensi degli artt. 2,
commal, lett.a) e4 del D.Lgs. 81/08 e la
misura del danno che gli possa provo-

alessandriamedica 11-12|2022

13



14

La pagina dell’Odontoiatra

care. || DVR e volto ad analizzare, valutare
e prevenire le situazioni di pericolo per i
lavoratori, al fine di ridurre al minimo le
probabilita di rischio per i lavoratori al
fine di contenere il piu possibile gli infor-
tuni e le malattie professionali.
Pertanto, al datore di lavoro, in qualita di
responsabile che ha I'obbligo di firmare,
con data certa, tale documento pena l'in-
validita giuridica dello stesso, € deman-
data la valutazione di tutti i rischi legati
allo svolgimento delle mansioni concre-
tamente svolte dal lavoratore nel luogo
di lavoro.

Stante quanto su esposto, in riferimento
fattispecie indicata in oggetto, il Mini-
stero della salute come ribadito nella co-
municazione FNOMCeO n. 44 del
15.06.2016 (all.n.2), successiva alla n. 27
del 20.3.2014 (all.n.3), ha affermato che
"nel caso in cui I'attivita sanitaria venga
prestata nel proprio studio medico o
odontoiatrico dal singolo professionista
abilitato, con prevalenza del suo ap-
porto professionale ed intellettuale ri-
spetto alla disponibilita di beni
strumentali, in assenza di complessita
organizzative proprie di una struttura o
di un servizio sanitario, tale luogo di la-
voro, per definizione risulta essere
escluso dal campo di applicazione del ti-
tolo X-bis del D.Lgs. 81/2008".

Inoltre, il Ministero della salute ha pre-
cisato che "nel caso di studi medici o
odontoiatrici che per le loro caratteristi-
che organizzative/funzionali risultano
configurabili come strutture/servizi sa-
nitari {con svolgimento di attivita sani-
tarie sottoposte a responsabilita
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organizzativa e decisionale del datore di
lavoro), anche in quest'ultima situa-
zione I'adozione delle misure specifiche
di cui all'art 286 sexies del D.Lgs.
81/2008, tra cui la sorveglianza sanita-
ria, non risultano di automatica ado-
zione, essendo prevista dal medesimo
articolo la necessita della loro attua-
zione tutte le volte che dalla valutazione
dei rischi effettuata, risulti presente per
i lavoratori un rischio di ferita da taglio
o da punta comportante contatto con
sangue o altro potenziale veicolo di in-
fezione".

In conclusione, alla luce delle su esposte
osservazioni e in riferimento alla fatti-
specie in esame, in considerazione del
fatto che I'argomento di cui trattasi e
stato gia oggetto di esame come da pa-
rere che si allega, questa Commissione
Albo Odontoiatri nazionale rileva che in
seguito alle comunicazioni FNOMCeO n.
27 del 20.3.2014 e n. 44 del 15.06.2016
non sono intervenute sostanziali modi-
fiche in termini di disciplina normativa,
non risultando di automatica applica-
zione le disposizioni in materia di sorve-
glianza sanitaria.

Rimane centrale il ruolo del datore di la-
voro che attraverso il DVR valuta la sua
realta lavorativa e si assume la respon-
sabilita di ricorrere o men alla Sorve-
glianza sanitaria e quindi al Medico
competente.

Roma, 16 dicembre 2022

Il Presidente CAO Nazionale
Raffaele landolo



Notizie dalla FNOMCeO

INIZIATIVA DELLA FNOMCEO FINALIZZATA A
SOSTENERE PROGRAMMI E PROGETTI
FINANZIARI DI MICROCREDITO PER MEDICI E
ODONTOIATRI

Nel Consiglio Nazionale dello scorso luglio & stata illustrata I'iniziativa della
FNOMCeO finalizzata a sostenere programmi e progetti finanziari di microcre-
dito per medici e odontoiatri iscritti agli Albi in forma singola o associata, so-
cieta tra professionisti o cooperative; iniziativa promossa sulla base di quanto
previsto dal Protocollo d’intesa sottoscritto con I’Ente Nazionale per il Micro-
credito (ENM).

In tal senso e stata nominata una Commissione paritetica FNOMCeO-ENM con
il compito di pre-istruttoria delle richieste pervenute di micro-finanziamento
imprenditoriale.

Il micro-finanziamento imprenditoriale riguarda progetti e programmi di avvio
professionale, apertura studio, acquisto strumentazioni e macchinari, affitti lo-
cali professionali, spese di segreteria e quanto altro connesso all’esercizio del
professionista medico e odontoiatra, regolarmente iscritto all’Albo.
L'erogazione del sostegno economico avverra sulla base di convenzioni che
I’ENM ha gia attivato e i finanziamenti saranno tutelati dalla garanzia del Fondo
per le piccole e medie imprese (P.M.l.) attraverso modalita e condizioni, evi-
dentemente da accettare da parte del richiedente e totalmente al di fuori della
competenza e responsabilita della FNOMCeO.

La suddetta erogazione si rendera possibile sulla base di una richiesta (mo-
dulo A e B) che il professionista iscritto, medico o odontoiatra, inoltrera al-
I’'OMCeO di appartenenza.

L'OMCeO verificata la posizione del proprio iscritto (modulo C) provvedera ad
inoltrare il tutto (modulo A-B- e C) alla FNOMCeO.

Egregi Presidenti, Vi invito, a dare diffusione a questa iniziativa mettendo a di-
sposizione degli iscritti la modulistica, che una volta raccolta dal’lOMCeO di
iscrizione del professionista, dovra essere inoltrata alla FNOMCeO all’indirizzo:
presidenza@fnomceo.it con oggetto “Microcredito preistruttoria finanzia-
mento”.

Roma, 24 novembre 2022
Il Presidente
Filippo Anelli

\

Sul sito dell’Ordine, nella Sezione “Comunicati della FNOMCeO” e
possibile scaricare tutta la modulistica necessaria al fine di ottenere
il microcredito.

alessandriamedica 11-12|2022 I
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Dipartimento
Attivita Integrate
Ricerca e Innovazione

AO AL

Dillole «RICERCA

NUOVE

Il Ministero della Salute ha elaborato, nel
maggio 2018, il “Programma Nazionale
sul Trapianto di Microbiota Fecale
Umano (FMT)” definendo gli aspetti re-
golatori, clinici e organizzativi per questo
trattamento innovativo. || documento e
stato definito in considerazione dei risul-
tati ottenuti dall’applicazione del FMT
per il trattamento di pazienti adulti affetti
da infezioni ricorrenti causate da Clostri-
dium difficile (C. difficile) refrattari alla
antibioticoterapia standard e considerato
che per l'applicazione del FMT da parte
delle Regioni e Province autonome si e
reso necessario il completamento del
quadro regolatorio, anche attraverso la
definizione dell’Accordo Stato Regioni sui
requisiti minimi organizzativi, tecnologici
e strutturali.

Il Centro Nazionale Trapianti (CNT) e il
coordinatore di tale Programma, finaliz-
zato all’applicazione del FMT presso
strutture sanitarie con idonee caratte-
ristiche clinico organizzative e che pre-
vede le indicazioni procedurali per
I’'adesione e metodologiche per I'esecu-
zione del FMT.

Il programma si propone di acquisire ul-
teriori dati utili a definire standard di
qualita relativi all’assistenza dei pazient,
come fase post-sperimentale.
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FRONTIERE NELLE TERAPIE:
MICROBIOTA INTESTINALE

Il Programma Nazionale FMT

g:)scvli dAL
Q) RICERCA

TRAPIANTO DI

Il trapianto FM

Il trapianto FM consiste nella sommini-
strazione di materiale fecale di un dona-
tore sano nell’intestino di un soggetto
malato per il trattamento di specifiche
patologie correlate a uno squilibrio del
microbiota intestinale.

Il FMT e stato recentemente proposto
come opzione terapeutica in casi di infe-
zione ricorrente da C. difficile resistente
alla terapia antibiotica nell’'adulto. Linfe-
zione da C. difficile si pud manifestare
con un quadro di colite grave soprattutto
in pazienti anziani e ospedalizzati, po-
tendo dar luogo a complicanze severe
come megacolon, perforazione intesti-
nale, shock. Lajpatologia, tipicamente as-
sociata a uno stato di alterazione del
microbiota intestinale, molto spesso cau-
sato dall’assunzione di antibiotici, e le-
gata alla produzione di tossine che
danneggiano la mucosa intestinale e de-
terminano inflammazione e diarrea. |l
trattamento standard dell’infezione da C.
difficile prevede I'utilizzo di anf:omicina
o fidaxomicina come terapia di prima
linea, ma si assiste in molti casi alla ricor-
renza dell’infezione con ricomparsa dei
sintomi e di positivita delle tossine nelle
feci. Il fenomeno sembra essere correlato
al persistere dello stato di alterazione del
microbiota intestinale causata dall’'uso
degli antibiotici stessi. La comparsa di
ceppi nosocomiali resistenti a certi anti-



biotici e dotati di maggiore virulenza ha
recentemente aumentato la numerosita
dei casi e la loro severita. Il tasso di inci-
denza e la mortalita delle infezioni da C.
difficile sono notevolmente aumentate
negli ultimi decenni soprattutto in am-
biente ospedaliero e comunitario.

Un gran numero di studi, inclusi studi ran-
domizzati, systematic reviews e meta-ana-
lisi, dimostrano chiaramente che questo
trattamento e molto efficace nella cura
delle infezioni ricorrenti da Clostridium
difficile, sia moderate che severe (rCDI —
recurrent Clostridium difficile infections)
la cui severita e mortalita spiega il ruolo
terapeutico cosi importante del FMT.

Basandosi su questi dati sia la Societa Eu-
ropea di Microbiologia che I’American
College of Gastroenterology raccoman-
dano il TF per le rCDI.

In due studi randomizzati che include-
vano pazienti con rCDI, il trapianto fecale
ha mostrato un’elevata quota di risolu-
zione della patologia rispetto all’'uso della
vancomicina (rispettivamente 94% and
90% vs 31% and 26%).

L'eccellente efficacia deltrapianto fecale
nel trattamento delle rCDI (oltre I’'80%) &
stata confermata con un largo studio ran-
domizzato in doppio cieco, teso al con-
fronto fra il trapianto fecale con feci a
fresco o congelate (rispettivamente
83.5% e 85.1%).

In numerose reviews e meta-analisi, il
tasso di risoluzione delle rCDI mediante
trapianto fecale varia dal 85% al 89.7%.

In tutti questi studi il trapianto fecale ha
mostrato un eccellente profilo di sicu-
rezza nel follow-up a breve termine e
solo alcuni eventi avversi di lieve inten-
sita sono stati riportati. Attualmente
sono ancora pochi i dati sulla sua sicu-
rezza nel lungo termine.

Pillole di Ricerca

In teoria e possibile che col trapianto fe-
cale si possano trasmettere microbi po-
tenzialmente dannosi; tuttavia, I'algoritmo
diagnostico sul donatore — come sotto ri-
portato — riduce al minimo tale eventua-
lita e comunque va considerato nel
contesto rischio-beneficio in cui il tra-
pianto fecale viene proposto ai pazienti af-
fetti da rCDI, rappresentando un
trattamento salva-vita per questi pazienti.

Altre indicazioni descritte in letteratura
prevedono 'utilizzo del TF nelle malattie
inflammatorie croniche intestinali (IBD),
nella sindrome dell’intestino irritabile
(IBS), disturbi del metabolismo, sebbene
per nessuno di questi quadri emerga
un’indicazione evidence-based.

Il Centro di riferimento dell’AO AL

Nel 2019, sotto il coordinamento del Di-
partimento Attivita Integrate Ricerca e In-
novazione, diretta da Antonio Maconi e
stata istituzionalizzata la UNIT DISEASE
MICROBIQOTA, per lo studio e la ricerca sul
microbiota e con l'obiettivo di inserire
I’Azienda Ospedaliera ‘Santi Antonio e
Biagio e Cesare Arrigo’ di Alessandria
nella rete dei centri autorizzati a effet-
tuare il trattamento.

Il risultato e arrivato dopo la visita ispet-
tiva di valutazione della conformita ai re-
guisiti tecnico organizzativi previsti, da
parte del Centro Nazionale Trapianti, ad
aprile del 2022.

Direzione e responsabilita del pro-
gramma sono affidate alla struttura com-
plessa di Gastroenterologia, sede del
Centro FMT Aziendale.

Sul versante clinico, I'attivita dei Gastro-
enterologi e quella di identificare il rice-
vente, attraverso una corretta
indicazione al trattamento, selezionare il
donatore, attraverso un filtro anamne-
stico ma anche di laboratorio, ed effet-
tuare I'impianto della componente vitale

alessandriamedica 11-12|2022
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batterica estratta in corso di colonscopia
tradizionale.

Per poter ottimizzare la disponibilita di
materiale da trapiantare, il laboratorio di
microbiologia ha finalizzato saggi di vita-
lita batterica del prodotto scongelato in
base a quanto riportato nell’ Emenda-
mento al Programma. La creazione del La-
boratorio di Sequenziato Integrato con il
Dipartimento di Scienze e Innovazione
Tecnologica (DiSIT) dell’Universita del Pie-
monte Orientale, ha favorito I'implemen-
tazione della tecnologia a disposizione
dell’attivita di diagnostica e di ricerca.

Oggi I'’Azienda Ospedaliera € un punto di
riferimento nazionale. Il Centro Nazio-
nale Trapianti ha infatti autorizzato
I'ospedale al Programma nazionale sul
trapianto di Microbiota Intestinale
umano che consente di eseguire questo
trattamento nelle infezioni gravi da Clo-
stridium difficile (sono circa una cinquan-
tina i casi all'anno in Piemonte).

Il risultato e il frutto di un lavoro di squa-
dra che ha coinvolto |la Gastroenterolo-
gia, la Microbiologia, il settore Qualita e
accreditamento dell’Area Sviluppo strate-
gico e Innovazione organizzativa, i Labo-
ratori di Ricerca del Dipartimento Attivita
Integrate Ricerca e Innovazione in stretta
collaborazione con il DiSIT dell’Universita
del Piemonte Orientale, diretto da Leo-
nardo Marchese.

La Unit Microbiota

Pur in un contesto emergenziale determi-
nato dalla pandemia da SARS Cov-2 la Unit
Microbiota ha gettato, nel 2021, le basi co-
stitutive per iniziare un percorso di crescita
nel campo della ricerca in un settore nel
guale non esiste in azienda un’esperienza
consolidata. La Unit Disease Microbiota ha
come obiettivi primari I'elaborazione di un
programma finalizzato alla creazione di un
centro di Trapiantologia di Microbiota Inte-
stinale (FMT) presso AOAL e l'avvio di un

I alessandriamedica 11-12]2022

programma di ricerca sul resistoma batte-
rico. Il sequenziamento genetico di nuova
generazione (Next generation sequencing,
NGS) & lo strumento indispensabile per av-
viare l'attivita scientifica della Unit.

Referente della Unit € Andrea Rocchetti,

direttore della SC Microbiologia e Virolo-

gia dell’AO AL.

Gli altri componenti della Unit:

- Gemme Carlo, direttore SC Gastroente-
rologia

- Novi Marialuisa, dirigente medico SC
Gastroenterologia

- Chichino Guido, direttore SC Malattie
Infettive

- Felici Enrico, direttore SC Pediatria e
DEA Pediatrico

- Gotta Franca e Daria Vay dirigenti bio-
logi SC Microbiologia e Virologia

- Pini Prato Alessio, direttore SC Chirurgia
Pediatrica

- Annalisa Roveta, responsabile SSD La-
boratori di ricerca

- Bona Elisa e Flavio Mignone, professori
e ricercatori dell’Universita del Pie-
monte Orientale

- Franca Grande, dirigente biologo ASL AL

Contatt

Dott--Andrea Rocchetti, referente Unit
Microbiota

arocchetti@ospedale.al.it

0131 206312

Per approfondire

EisemanB, et al. Surgery 1958
SurawiczC, et al. Am J Gastroenterol
2013

van NoodE, et al. N Engl) Med 2013
Youngster |, et al. JAMA 2014
Orenstein et al —ClinInfect Dis 2016
Cammarota et al. Gut 2017

Vranken et al. Nat Rev Microbiol 2019
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L’Ordine
dei Medic
Chirurghi

degli Odonto
augura a tu

gli iscritti

Nata

ele

Chiusura Uffici
festivita

Durante le prossime festivita gli uffici rimarranno chiusi il giorno di
venerdi 23 dicembre 2022.

Domanda di inclusione nelle graduato- : Domanda di partecipazione alla gra-

SCADENZE E:> rie per incarichi specialisti ambulato- duatoria regionale, per il 2024, di “Pe-
diatria di libera scelta”

31 genn 3i0 2023 ;iaSIiner il 2024, presso le strutture del
I moduli per le domande di cui
Domanda di partecipazione alla gra- sopra saranno in distribuzione
[:> duatoria regionale, per il 2024, di “Me- presso gli Uffici dell'Ordine dal 15
dicina Generale” (assistenza primaria, .
continuita assistenziale, emergenza sa- gennaio 2023.
nitaria territoriale)

N /
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CORSO TRIENNALE DI FORMAZIONE SPECIFICA IN MED.GEN.-
BANDO DI CONCORSO PUBBLICO PER LAMMISSIONE DI N. 178
LAUREATI IN MEDICINA E CHIRURGIA CON BORSA DI STUDIO

AL CORSO TRIENNALE Dl

FORMAZIONE SPECIFICA IN
MED.GEN. TRIENNIO 2022-2025

IMPORTANTE!!! PUBBLICAZIONE IN G.U.

SULLA G.U. N. 100 DEL 20.12.2022 IL MINISTERO DELLA SALUTE HA PUBBLICATO IL COMUNICATO CHE RI-
PORTA LA DATA DEL CONCORSO CHE AVRA’ LUOGO IL 1° MARZO 2023 ALLE ORE 10,00
Le domande, il cui termine di presentazione é di trenta giorni a decorrere dal giorno successivo alla data
di pubblicazione del presente avviso nella Gazzetta Ufficiale della Repubblica Italiana — 4° serie speciale
“Concorsi ed esami” dovranno essere inviate alle competenti amministrazioni regionali, agli indirizzi indi-
cati nei rispettivi bandi di concorso.
Del luogo e dell’ora di convocazione dei candidati sara data comunicazione a mezzo avviso da pubblicarsi
nei B.U.R. e presso gli ordini provinciali dei medici chirurghi e degli odontoiatri.

Con D.D. 2262/A1406B/2022 del 28.11.2022 la Re-
gione Piemonte ha approvato il Bando di Concorso
pubblico per I'ammissione di n. 178 laureati in medi-
cina e chirurgia, con borsa di studio, al Corso triennale
di formazione specifica in Medicina Generale triennio
2022/2025, (ex D.lvo 368/99 e s.m.i.). Il Bando & stato
pubblicato sul B.U. Regione Piemonte N. 48 del
01/12/2022.

Ricordo che:

-1l D. Lvo 368/1999, come modificato ed integrato
con il D.Lvo 277 del 8/7/2003, che, all’art. 21, stabi-
lisce che “per 'esercizio dell’attivita di medico chi-
rurgo di medicina generale nell'lambito del Servizio
sanitario nazionale & necessario il possesso del di-
ploma di formazione specifica in medicina generale,
prevedendo, all’art. 24, che il diploma si consegua a
seguito di un corso di formazione della durata di tre
anni, ed all’art. 26, che il programma formativo sia
articolato, in attivita didattiche pratiche e attivita di-
dattiche teoriche, per un numero complessivo di
4800 ore di frequenza, di cui 2/3 rivolte alle attivita
di natura pratica”;

| bandi vengono pubblicati sul Bollettino Ufficiale di
ciascuna Regione o Provincia Autonoma e sulla Gaz-
zetta Ufficiale della Repubblica Italiana — IV Serie
Speciale Concorsi ed Esami;

Il termine ultimo per la presentazione delle do-
mande di concorso é individuato nel 30mo giorno
dal giorno successivo alla data di pubblicazione
sulla Gazzetta Ufficiale della Repubblica Italiana;
non appena il Bando sara pubblicato sulla G.U.-IV
serie Speciale Concorsi ed Esami, sara premura del-
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I’'Ordine darne informativa sul proprio sito www.or-
dinemedici.al.it

- Lavviso del giorno e dell’ora delle prove di esame
viene pubblicato sul Bollettino Ufficiale della Regione
Piemonte almeno 30 giorni prima;

- La domanda di ammissione deve essere prodotta, a
pena diirricevibilita, tramite la piattaforma web uti-
lizzata da ASL Citta di Torino (individuata, con DGR
13-2673 del 23 dicembre 2020, quale ente di sup-
porto operativo della Regione Piemonte per la ge-
stione del concorso e del corso di formazione speci-
fica in medicina generale), collegandosi al sito
https://aslcittaditorino.iscrizioneconcorsi.it come da
istruzioni allegate. Eventuali istruzioni piu dettagliate
potranno essere pubblicate sul sito dell’ASL Citta di
Torino (www.aslcittaditorino.it) — sezione “Concorsi
Pubblici” — “Concorsi Pubblici”;

- La domanda deve essere presentata entro il termine
perentorio di 30 giorni, previsto a pena di irricevibi-
lita, a decorrere dal giorno successivo alla data di
pubblicazione del presente Bando per estratto nella
Gazzetta Ufficiale della Repubblica Italiana;

- Non possono essere prodotte domande per pil Re-
gioni o per una Regione e una Provincia autonoma,
pena esclusione dal concorso o dal corso, anche qua-
lora la circostanza venisse appurata successivamente
all’inizio dello stesso.

Sul sito dell’Ordine & possibile scaricare la D.D.
2262/A1406B/2022, il Bando di concorso (ALL.1), e
I'allegato 2 per la compilazione on line della do-
manda di partecipazione.



La voce dei Sindacati

" La voce dei Sindacati - Facciamoci 2 risate

Consiglio Provinciale di Alessandria

Il medico di medicina generale rimarra convenzionato, con rapporto di uno a 1.500 assistiti e
scelta fiduciaria, ma Il'organizzazione del lavoro sara affidata al distretto, non piu al singolo
medico di famiglia".

Queste le parole del Direttore generale dell'Age.Na.S Domenico Mantoan pronunciate durante il
recente convegno: "Il potenziamento dell'assistenza sanitaria territoriale: Lombardia, Italia,
Europa", organizzato da Fondazione The Bridge con Age.Na.S ed Universita di Pavia con Regione
Lombardia.

Quindi dietro-front, si cambia tutto: niente piu dipendenza. Cambiamo la convenzione, cosi i
MMG entreranno obbligatoriamente nelle Case di Comunita e saranno comandati anche senza
essere trasformati in dipendenti; d'ora in poi dovranno fare quello che gli diremo noi e lo dovranno
fare nei tempi che gli daremo noi.

Credo veramente che all'Agenas, se non sono scenziati da Nobel, non li prendano...

“Per attivare questo modello - ha aggiunto Mantoan - c'e bisogno di un cambio dell'attuale
accordo di convenzione per i medici di medicina generale, che rimarra un medico convenzionato
e con rapporto di un medico per 1500 assistiti e scelta fiduciaria, ma l'organizzazione del lavoro
sara affidata al distretto o all'azienda territoriale, non pit al singolo medico di famiglia®.

Come a dire: "non volete la dipendenza? Benissimo, troveremo lo stesso il modo di comandarvi
cambiando (unilateralmente?) I'ACN"!

A tale proposito I'Agenas ha appena presentato un documento in cui rivede I'organizzazione del
distretto, detta le proporzioni "auree" tra casa ed ospedale di comunita e residenti, affida compiti
specifici all'infermiere di famiglia, e sottolinea come le cure vadano offerte da équipe multidisci-
plinari.

Sono veramente delle "volpi" questi dell'Agenas: pensano di poter decidere loro come dovra la-
vorare un libero professionista. Del ruolo giuridico di una figura professionale se ne fanno un
baffo: d'ora in avanti il metodo di lavoro del MMG non sara piu dettato dalle esigenze del paziente
in rapporto alla situazione contingente del singolo medico; queste sono cose che passeranno in
secondo piano, perche al centro del SSN ci saranno le novelle esigenze delle Case di Comunita.

Negli ultimi decenni del secondo millennio i funzionari del Ministero della Salute dicevano che
“la Convenzione la decide la FIMMG e poi il Ministro la firma"; erano i tempi di Mario Boni, che
raccoglieva la ricca eredita di Danilo Poggiolini e delle lotte sindacali dei primi anni ‘80. In realta
hon era proprio cosi, ma |'affermazione non era comunque del tutto peregrina.

Adesso questi volponi del terzo millennio pensano di poter fare esattamente il contrario; ma
forse all'Agenas non hanno ancora capito come funzionano le cose e che cosa significa avere a
che fare con la FIMMG; vorra dire che glielo spiegheremo con carita cristiana.

Se non fosse per la tragicita della situazione in cui ci troviamo a dover lavorare tutti i giorni sia
come medici che come sindacalisti, ci sarebbe veramente da farsi delle grosse risate. Ma oramai
abbiamo le spalle forti e siamo abituati da anni a questo tipo di esternazioni; per cui derubrichiamo
le elucubrazioni di Mantoan a delle semplici battute scherzose.

Il Segretario Provinciale Generale
Federico Torregiani
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Dott. Mauro Cappelletti

Terapia evidence based dei Disturbi dell'Alimentazione

Medico e Psicoterapeuta Disturbi dell'alimentazione
Socio Fondatore e Responsabile Regionale Piemonte di
A.l.D.A.P.

(Associazione Italiana
Disturbi Alimentazione e Peso, con sede in Verona)

CBT-E (Cognitive Behavorial Therapy — Enhanced
Terapia Cognitivo Comportamentale Migliorata)

per diagnosi e terapia di:
Anoressia nervosa, Bulimia nervosa, Disturbo da binge
eating,
Sindrome da alimentazione notturna,
ARFID (Disturbo evitante restrittivo dell'assunzione di
cibo)

Per appuntamenti e/o informazioni, in Alessandria,
Via Messina 23; Tel 3385077416
Indirizzo email: cappellettimauro®@libero.it

RICORDIAMO

DOTT. FASOLO PIER PAOLO
di anni 71, Dirigente Urologo in pensione, specialista in Urologia,
deceduto I’8 novembre 2022 a Trezzo Tinella (CN).

Rinnoviamo alla Famiglia in lutto le piu sentite ed affettuose condoglianze.

RICORDIAMO

DOTT. GIORGIO TACCONE
di anni 96, medico in pensione, specialista in Odontoiatria e Protesi Dentaria,
deceduto il 09 dicembre 2022 a Villalvernia.

Rinnoviamo alla Famiglia in lutto le piu sentite ed affettuose condoglianze.
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CONSEGNA MEDAGLIA D’ORO AL DOTT. GIAN VICO CECCHINI

PERIL 50ENNIO DI LAUREA

Per un disguido postale il Dott. Cecchini Gian Vico, laureato il 16.10.1970, non ha ricevuto la lettera
per l'invito a partecipare all’Assemblea annuale tenutasi il 27 novembre 2021 durante la quale sono
state consegnate le medaglie d’oro, con pergamena, ai colleghi che al 31 dicembre 2019 ed al 31 di-
cembre 2020 hanno raggiunto i cinquant’anni di laurea.

Pertanto il Collega non ha partecipato alla predetta Assemblea.

Il Presidente, venuto a conoscenza del problema, ha invitato il Collega alla seduta consiliare del 10 otto-
bre con i propri familiari per consegnargli la medaglia ed il diploma nel corso di una piccola cerimonia.

Erano presenti oltre ai Consiglieri dell’Ordine, le due figlie Dott.ssa Maria Paola e Dott.ssa Daniela, il
genero ed i due nipoti Angelica e Marco. Invitato personalmente dal Dott. Cecchini anche il Dott. En-
rico Capra, suo grande amico e compagno di studi, anche lui gia “premiato” con la medaglia anno
1970 come il Dott. Cecchini.

La medaglia e stata consegnata al Dott. Cecchini dal Presidente Dott. Antonello Santoro e dal Consi-
gliere Segretario Dott. Silvio Roldi.

Al Collega vadano le piu vive felicitazioni di “Alessandria Medica”.

Dott. Cecchini con la famiglia Dott. Gian Vico Cecchini e Dott. Enrico Capra,
compagni di studi, di laurea ed amici di vita.

alessandriamedica 11-12|2022



L'Ordine dei Medici Chirurghi e
degli Odontoiatri di Alessandria
partecipa all'immenso dolore del-
I'amico e collaboratore Stefano
Faggin, titolare della Ditta Infor-
matica “TECSIS” di Padova che
segue tutti i nostri programmi in-
formatici, per la tragica scom-
parsa del figlio
RICCARDO FAGGIN

avvenuta il 23 novembre scorso.
Il Presidente ed il personale del-
I’Ordine si uniscono all’ingiusto do-
lore del papa Stefano, della
mamma Luisa e del fratello Enrico.

Graziella Reposi

CALENDARIO Appuntamenti Culturali

Dal lunedi al venerdi dalle 10 alle 21 e il sabato dalle 9

Wall Street English - Alessandria (Via San Giacomo della Vittoria, 64)

Chi fosse pil comodo puo optare per il corso totalmente online.

(1) Corso di Inglese SAY YES TO WALL STREET ENGLISH
Corso accreditato con 27 crediti ECM per un livello fino ad un massimo di 50 crediti
ECM per 2 livelli

01-10-2022
31-12-2022

01-12-2022
01-12-2022 Biblioteca Civica “Francesca Calvo” - Alessandria (Piazza Vittorio Veneto, 1)
(2) La relazione tra fratelli e lo sviluppo della crescita interpersonale nel contesto della

malattia mentale: dialogo sul volume di Giorgio Boatti “Abbassa il cielo e scendi”

Corso di Inglese per i Medici e gli Odontoiatri iscritti all'Ordine dei Medici Chirurghi e degli Odontoiatri della

(1) provincia di Alessandria organizzato dall’Ordine di Alessandria con la collaborazione di Wall Street English.
Il costo del corso varia da un importo di € 450 a € 800. Verranno conteggiati 27 crediti per un livello (= €
450); fino a un massimo di 50 crediti per I'acquisto di 2 livelli (= € 800).

2) Evento formativo organizzato dall’Associazione di cultura cinematografica e umanistica “La Voce della Luna” di
Alessandria con il patrocinio dell’Ordine dei Medici Chirurghi e degli Odontoiatri della provincia di Alessandria

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

ALBI PROFESSIONALI
MEDICI CHIRURGHI ODONTOIATRI

Iscritti al 20.12.2022 Iscritti al 20.12.2022

N. 2007 R N. 380
Duplici iscritti: N. 168




UNITI PER ESSERE NUMERI UNO

AGENZIA GENERALE o '
DI ALESSANDRIA s -

UNIONE..

% i Giordano, Taverna e Sorisio

LA NOSTRA TRADIZIONE
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* NOLEGGIO A LUNGO TERMINE UNIPOLRENTAL
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NOLEGGIO A LUNGO TERMINE ~ SPECIALISTI NELLASSICURAZIONE SALUTE
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