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Nuovo Esame di Stato per i laureati in
medicina e chirurgia

Si sottopone all’attenzione dei Medici di Medicina Generale 1’estremo
interesse di questa iniziativa.

Con decreto 19/10/2001 n. 445 ¢ stato approvato il Regolamento
concernente gli esami di stato di abilitazione alla professione di medico
chirurgo che ha introdotto sostanziali modifiche alle procedure per
I’acquisizione dell’abilitazione stessa.

Di particolare rilievo ¢ il tirocinio clinico, a carattere valutativo,
della durata di tre mesi da svolgersi per un mese presso un reparto di
medicina, un mese presso un reparto di chirurgia ¢ un mese presso lo studio
di un medico di medicina generale convenzionato con il S.S.N. avente 1
requisiti previsti dal D.Lgs 17/8/1999 n. 368, art. 27, comma 3).

Si invitano i medici di medicina generale in possesso dei seguenti
requisiti:

e anzianita di almeno 10 anni di attivita convenzionale con il S.S.N.

e titolarieta di un numero di assistiti nella misura almeno pari alla meta del
massimale (750 assistiti)

e operare in uno studio professionale autorizzato dall’ASL.

a segnalare per iscritto (e-mail omedcrs@tin.it o fax 0372 27368) la
loro disponibilita ad effettuare I’incarico di Tutor.

Si informano 1 Colleghi che non ¢ contemplata alcuna remunerazione
per I’attivita di tutor.
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Appropriatezza delle richieste d’esame di laboratorio

11 Consiglio dell’Ordine, visto il documento pervenuto dal Dott. Giuseppe Pigoli ¢ dal Dott. Lucio Ferrari del Servizio
di Microbiologia dell’Azienda Istituti Ospitalieri di Cremona, ha ritenuto di informare i Colleghi in merito alle
richieste di esame di laboratorio.

Sottopone pertanto all’attenzione del Colleghi il sotto riportato “articolo” per una valutazione su un tema di grande
attualita.

Fa presente che tale “articolo” pud anche essere considerato fase iniziale di un approfondimento sul tema.

“L’attuale situazione economico-sanitaria impone una revisione dell’approccio alle richieste d’esame, approccio che,
come vedremo, per gli addetti ai lavori comporta un impegno oneroso ma che possiede una valenza culturale non
trascurabile.

La ristrettezza dei mezzi ha fatto si che fossero invocati tagli, talora indiscriminati, alle prestazioni in generale e
diagnostiche in particolare.

Fortunatamente la politica dei tagli ¢ stata sostituita dalla politica della revisione. Quest’ultima tuttavia non sembra
essere immune da perplessita e problemi che vengono di seguito esposti.

Se da un lato appare doveroso ridurre le richieste d’esame ridondanti o francamente inutili, dall’altro il contenimento
delle richieste stesse non puo essere avulso dalla qualita delle prestazioni diagnostiche. La continua evoluzione dei
mezzi diagnostici, la comparsa di nuovi test la cui utilita clinica non ¢ sempre validata in tempo utile e la corretta
interpretazione dei dati, possono creare difficolta nella scelta delle richieste piu appropriate. Vi ¢ inoltre il timore che
sfuggano patologie in pazienti pauci-asintomatici e cio spinge il medico a formulare richieste “ampie” finalizzate alla
esclusione delle patologie stesse.

Da ultimo vanno ricordati i risvolti medico-legali che rivestono una crescente presenza nella nostra vita professionale.
Quelle appena citate sono difficolta che nemmeno la proliferazione di linee guida ¢ riuscito a superare; infatti questo
tentativo di uniformare percorsi e comportamenti ha evocato obiezioni che possono essere cosi riassunte:

- il medico teme di perdere la propria autonomia decisionale,
- vi¢ la percezione che la spinta al cambiamento sia dettata prevalentemente da motivazioni economiche,
- le linee guida generali non tengono conto delle esigenze del singolo paziente.

Nonostante le comprensibili perplessita, perseguire la politica dell’appropriatezza rappresenta un dovere che va
sicuramente affrontato.

Una richiesta appropriata deve comprendere esami che siano accurati (in grado di distinguere i sani dai malati) e utili
(in grado di confermare/escludere la malattia). Contenere richieste che non possiedano le caratteristiche sopra citate
significa ridurre il numero totale delle richieste stesse con conseguente risparmio “vero” di risorse umane ed
economiche. Relativamente a queste ultime, ci sia concessa una breve digressione esplicativa.

L’aspetto economico ¢ guardato con sospetto dalla maggior parte dei medici, ma merita di essere discusso; per questo
ci sentiamo di fare un esempio pratico che, ci auguriamo, aiuti nella comprensione del problema: quante sono le
richieste dell’esame “azotemia” che vengono fatte ogni giorno nel nostro Paese?

Di queste, quante hanno reale utilita clinica?

Considerato che, com’¢ noto, I’esame evidenzia prevalentemente uno stato ipercatabolico ¢ non una disfunzione renale
(per questa ¢ utile la creatininemia), ¢ lecito domandarsi quanto denaro il nostro SSN risparmierebbe a fronte di
richieste appropriate dell’esame in questione. Queste considerazioni sono relative ad un singolo esame, se proviamo ad
immaginare la ricerca dell’appropriatezza relativa a pit esami per piu patologie...

Nella tabella vengono riportati i dati relativi ad alcuni materiali biologici processati nel corso del 2003, nel nostro
laboratorio:

Tipo di campione Numero totale di campioni Numero di campioni positivi
Urocoltura 11.877 2.165 (18.2%)
Tampone faringeo 2.275 628 (27.2%)

Escreato 746 257 (34.4%)
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Come si pud notare, la percentuale di campioni positivi non ¢ elevata, pertanto ¢ migliorabile. Aumentare la
percentuale di campioni positivi pud rappresentare un indicatore affidabile di appropriatezza, ma cid comporta uno
scambio di informazioni riguardanti 1’epidemiologia, le condizioni predisponenti, i sintomi ¢ le modalita di raccolta/
invio.

Non ¢ facile concretizzare un lavoro cosi complesso: occorre basarsi su dati che provengano da evidenze scientifiche
recenti, € necessario inoltre che gli esami siano di facile applicazione e di immediato vantaggio per il paziente e per il
medico.

E’ opinione di chi scrive che né il clinico, né il laboratorista debbano agire sull’onda di convinzioni personali e/o di
categoria, in quanto entrambe le figure professionali sono portatrici di esperienze, ma anche di limiti: il laboratorista
non conosce i problemi del malato e del clinico, viceversa il clinico non conosce i problemi del laboratorio.

Da questi concetti fondamentali si capisce come eventuali conclusioni operative “calate dall’alto”, o dal clinico o dal
laboratorista, siano destinate all’oblio, ma si capisce anche come I’approfondimento integrato del problema,
rappresenti un elemento irrinunciabile. Cid comporta, come si diceva all’inizio, un notevole impegno da parte dei
professionisti che devono affrontare un intenso lavoro di revisione della letteratura, congiuntamente alla valutazione
delle applicazioni pratiche conseguenti alla revisione stessa.

In concreto, vengono di seguito elencati i compiti che ogni figura professionale dovrebbe affrontare.

1l clinico deve considerare quanto segue:

- evitare le richieste d’esami di cui non conosce a fondo il significato,
- formulare ipotesi diagnostiche da associare alle richieste,

- affidarsi a linee guida concordate,

- discutere con il laboratorio su eventuali esami di approfondimento.

D’altro canto il laboratorista deve considerare di:

- discutere o informare il clinico sull’aggiornamento dei test disponibili,
- concordare protocolli e linee guida.

Per entrambi € necessario compiere la verifica degli esiti dei comportamenti adottati.

Ci sentiamo di farci promotori di una serie di incontri con i medici che operano sul territorio, incontri nel corso dei
quali saranno focalizzate le patologie che destano maggiore interesse nel campo infettivologico e per le quali sia
avvertita I’esigenza di rivedere o confermare I’iter diagnostico di laboratorio.

Siamo convinti che un approccio collegiale, che contempli cio¢ le esigenze e il contributo di piu figure professionali,
non possa che giovare alla qualita del lavoro che verra svolto. Non saranno sempre necessari incontri formali, se non
per la discussione finale dei documenti. Molte informazioni potranno essere divulgate via e-mail rendendo cosi piu
dinamico il lavoro.

Se, come speriamo, ’iniziativa verra accolta, sara attivato il coinvolgimento dell’Ufficio Formazione dell’ Azienda
Ospedaliera e degli uffici competenti dell’ ASL che si faranno carico degli aspetti organizzativi”.

Crediti ECM

In riferimento a richieste avanzate da alcuni Colleghi, vista la comunicazione del Ministero della
Salute del 5 marzo 2002, riportata integralmente sul Notiziario n. 3/2002 a pag. 2, si fa presente che i
crediti formativi da acquisire quest’anno sono 30 con un minimo di 15 e con un massimo di 60.

Nell’anno 2005 saranno 40 e nell’anno 2006 saranno 50.

Anche per le annualita 2005 e 2006 ¢ stabilito “un minimo annuale” di almeno il 50% del debito
formativo previsto per I’anno ed un massimo annuale del doppio del debito formativo.
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La Segreteria dell’Ordine comunica che nella sezione
“Attivita culturali” vengono riportati gli eventi
formativi che non si sono ancora svolti.

Considerato che per molti di questi é previsto un
numero massimo predefinito di  partecipanti e
comunque che non & possibile al momento della
pubblicazione del presente Notiziario conoscere le
residue disponibilita di posti si invitano i Colleghi a
provvedere tempestivamente per la loro iscrizione.

Per ottenere una puntuale pubblicazione di iniziative di
formazione ¢ necessario che i Colleghi che le organizzano
trasmettano i programmi degli eventi alla Segreteria
dell’Ordine in tempo utile (almeno una quarantina di
giorni prima dell evento stesso).

Eventi che si terranno in provincia di Cremona

Sabato 8 maggio 2004
dalle ore 8.00 alle ore 12.30
Crema - Sala Alessandrini

programmato dall’Azienda “Ospedale Maggiore”
di Crema - Dipartimento di Emergenza e Accettazione -
Unita Operativa di Rianimazione e T. I. - Convegno dal
titolo

“PRELIEVO E TRAPIANTO DI ORGANI:
INFORMARE PER CONOSCERE E

PER DONARE”.

Programma

ore 8,00 Registrazione partecipanti

ore 8,30 Saluto delle Autorita

ore 8,45 Introduzione al Convegno
A. Pellegrini
Moderatore del Convegno
A. Dossena

ore 9,00 La “comunita dei trapianti”:
la societa da, la societa riceve,
I’esperienza del N.I.Tp. - G. Piccolo

ore 9,15 La gestione dei pazienti con scompenso
cardiaco coronarico - G. Inama

ore 9,30 Insufficienza renale, dialisi, attesa al
trapianto: attualita e aspettative -
M. Mileti

ore 9,45 Il paziente in attesa di trapianto di
cornea - M. Iori

ore 10,00 Morte encefalica e donazione di organi -
F. Albertario

ore 10,15 Aspetti tecnici e relazionali del paziente

donatore di organi e dei familiari -
M. A. Mariconti e A. Giroletti
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ore 10,30 Coffee Break

ore 11,00 Aspetti etici della donazione di organi a
fine trapianto - L. Orsi

ore 11,15 Prelievo e donazione di organi, aspetti
giuridici - B. Melchionna

ore 11,30 Confronto-dibattito tra pubblico ed
esperti - Coordina A. Dossena

ore 12,00 Compilazione dei questionari

ore 12,30 Conclusione dei lavori.

Sono stati assegnati 2 crediti ECM.

Iscrizione entro il 23 aprile 2004, previsti 100 posti.

La partecipazione ¢ gratuita solo per i dipendenti
dell’A.O. “Ospedale Maggiore” di Crema.

I Colleghi non dipendenti dovranno pagare la tassa
d’iscrizione di €. 15,00 + IVA 20%.

Segreteria organizzativa:

Tel. 0373 280018 - 280003 - fax 0373 280077

E-mail rianimazione.caposala@hcrema.it

Sabato 15 maggio 2004
dalle ore 8,30 alle ore 18,00
Cremona - Camera di Commercio

il Servizio di Oncologia Medica ¢ le U.O. di
Chirurgia e Cure Palliative della Casa di Cura “S.
Camillo” di Cremona hanno promosso un Convegno
sul tema

“L’UOMO ED IL TUMORE:
QUALITA’ DI CURA E QUALITA’ DI VITA”.

Programma
ore 8,30 Registrazione
ore 9,00 Saluto delle Autorita

1” sessione: “La buona cura oncologica”
Moderatori: M. Damini, L. Filippini, A.M. Poli

ore 9,15 Lezione magistrale

ore 9,50 “Le ragioni per una scelta appropriata:
il punto di vista dell’oncologo”- A. Scanni

ore 10,10 “Attualita in chirurgia
toraco-addominale” - G. Roviaro

ore 10,30 “Le cure palliative, quando e quali:
il punto di vista del palliativista” -
G. Zaninetta

ore 10,50 Discussione

ore 11,00 Pausa caffe

2~ sessione: “La relazione con il paziente: quando la
professionalita si fa solidarieta”
Moderatori: P. Costa, M. Damini, G. Sbalzarini

ore 11,30 “Il Medico di Medicina Generale
depositario della fiducia del paziente”
P. Lora Aprile

ore 11,50 “I1 consenso informato e I’alleanza

terapeutica” - E. Allini
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ore 12,10 “L’utilizzo della comunicazione
emozionale come strumento per favorire
la qualita di cura e di vita”
G. Parmigiani

ore 12,30 “La soddisfazione dei bisogni del malato
nel piano di cura”
F. Zucco - M.G. Rusconi

ore 12,50 Discussione

ore 13,10 Pausa pranzo

ore 14,15 11 Medico di Medicina Generale ed il

paziente oncologico: problematiche
relazionali
Moderatori: E. Ebbli, A. Tadioli.

E’ stato richiesto accreditamento ECM.

Segreteria organizzativa:

E.B.P. - Via G. Frua 15 - 20146 Milano

Tel. e fax 02 4989818 - E-mail ebpcongress@libero.it

* * *

Sabato 22 maggio 2004
dalle ore 8,30 alle ore 13,30
Cremona - Sala ASSI - Via S. Sebastiano 14

Convegno dal titolo

“LINEE GUIDA PER LA PROMOZIONE
DELL’ALLATTAMENTO AL SENO ESCLUSIVO

E PROLUNGATO”.

Programma

ore 8,30 Iscrizione e consegna dei questionari.

ore 9,00 Caratteristiche e vantaggi del latte
materno - S. Bernasconi

ore 9,40 La promozione dell’allattamento
al seno: ruolo del Pediatra Ospedaliero
C. Poggiani

ore 10,10  La promozione dell’allattamento
al seno: ruolo del Pediatra di Libera
Scelta - M. Prodi

ore 10,40 Coffee Break

ore 11,10 La promozione dell’allattamento al
seno: ruolo degli Operatori Sanitari sul
territorio - E. Ronca - S. Forni

ore 12,00 Lavoro a piccoli gruppi:
analisi e commento delle linee guida
per la promozione dell’allattamento al
seno esclusivo e prolungato, contenute
nei documenti consegnati

ore 12,40 Discussione in seduta plenaria
Domande all’esperto - S. Bernasconi

ore 13,30 Ritiro dei questionari. Chiusura dei lavori.

Attivita culturali

Sabato 29 maggio 2004
dalle ore 8,30 alle ore 13,45
Crema - Sala Alessandrini

organizzato dall’A.O. “Ospedale Maggiore” di
Crema - Dipartimento di Riabilitazione - U.O.
Riabilitazione Respiratoria - Convegno

“ALLA SCOPERTA DELLE APNEE
OSTRUTTIVE DURANTE IL SONNO ... IL
PRINCIPIO DELL’ICEBERG”.

Programma
ore 8,30 Accoglienza partecipanti
ore 845 Saluto delle Autorita

I Sessione: Problemi respiratori sonnorelati:
Moderatori: L. Gandola - A. Braghiroli

ore 9,00 Il principio dell’iceberg: il razionale del
convegno - S. Aiolfi

ore 9,30 Epidemiologia del’OSAS: la dimensione
del problema - G. Insalaco

ore 10,00 Fisiopatologia e clinica del’OSAS:
la natura del problema - F. Fanfulla

ore 10,30 OSAS e Malattie Cardiovascolari: le
complicazioni del problema - V. Patruno

ore 11,00 Coffee Break

IT Sessione: Le soluzioni ai problemi respiratori
sonnorelati: Moderatori S. Aiolfi - G. Insalaco

ore 11,15 Percorsi diagnostici ed interventi
terapeutici non invasivi - A. Braghiroli

ore 11,45 Le alternative chirurgiche di
trattamento - P. Blotta

ore 12,15 11 follow up a breve e lungo termine -

B. Mastropasqua
IIT Sessione: LOSAS nella pratica clinica: discussione
di casi clinici: Discussant - A. Sanna
ore 12,45 Problemi diagnostico-clinici: le possibili
soluzioni nell’approccio al paziente con
sospetto di OSAS. Percorso illustrato in
3 casi clinici - G. Beghi
Il trattamento domiciliare e la
compliance del paziente: le difficolta
emergenti. Illustrazione di 3 casi clinici -
F. Longhi
Considerazioni conclusive e proposta
corso teorico pratico per MMG sulla
gestione domiciliare dei ventilatori
CPAP - S. Aiolfi
Consegna e compilazione dei questionari
di apprendimento
Chiusura lavori.

ore 13,00

ore 13,15

ore 13,30
ore 13,45

E’ stato richiesto accreditamento.

Iscrizione entro il 30 aprile 2004, previsti 210 posti.

La partecipazione ¢ gratuita solo per i dipendenti
dell’A.O. “Ospedale Maggiore” di Crema e per i Medici
di Medicina Generale dell’ASL, Distretto di Crema.



Attivita culturali

Gli altri Colleghi dovranno pagare la tassa di iscrizione di
€. 50,00 + IVA 20%.

Segreteria organizzativa:

Tel. 0363 378272 - 0363 378277

Fax 0363 378266

E-mail riabresp.hrivolta@hcrema.it

* * *

Sabato S giugno 2004
dalle ore 9,15 alle ore 12,30
Cremona - Azienda Istituti Ospitalieri
Aula Magna “Magda Carutti”

Convegno sul tema
“LA NEOPLASIA DELLA PROSTATA .

TANTE SOLUZIONI PER
UN PROBLEMA EMERGENTE”.

Programma
ore 9,15 Saluti
ore 9,30 Presentazione del Convegno - P. Alquati
ore 9,40 Epidemiologia e screening

S. Cosciani Cunico
ore 10,00 L’imaging - L. Olivetti
ore 10,20 La biopsia prostatica - T. Zambolin
ore 10,40 Intervallo
ore 11,00 Terapia chirurgica - V. De Luca
ore 11,20 Radioterapia radicale - I. Cafaro
ore 11,40 Terapia ormonale e di 2* linea

R. Passalacqua
ore 12,00 Discussione
ore 12,30 Conclusioni - S. Cosciani Cunico

* * *

Venerdi 1° ottobre 2004
dalle ore 8,00 alle ore 18,30
Cremona - Palazzo Trecchi

il Dipartimento di Chirurgia Generale dell’ Azienda
Istituti Ospitalieri di Cremona terra un Corso su

“TUMORI NEUROENDOCRINI:
PROBLEMI E CONTROVERSIE.
Chirurgo, oncologo ed endocrinologo a confronto”.

Programma

ore 8,00 Iscrizione e distribuzione moduli ECM

ore 8,30 Saluto delle Autorita

ore 9,00 Insulinoma:
quando e quale trattamento?
Moderatori: F. Cirillo, A. Santoro

ore 10,10 Discussione

ore 10,20 Malattia metastatica: razionale per una

migliore qualita di vita
Moderatori: P. Pederzoli, G. Lombardi

ore 11,30 Discussione

ore 11,40 Coffee Break

ore 12,00 Carcinoma midollare della tiroide
Moderatori: A. Angeli, E. Roti

ore 13,10 Discussione

ore 13,20 Lunch

ore 14,30 Timing terapeutico nella malattia
epatica avanzata
Moderatori: P. Alquati, R. Passalacqua

ore 15,20 Discussione

ore 15,40 Carcinoide polmonare:
quando conservativi, quando demolitivi?
Moderatori: M. Mezzetti, E. Bajetta

ore 16,50 Discussione

ore 17,00 Tavola rotonda: Diagnosi a confronto:
linee guida per un corretto approccio
alla malattia neuroendocrina
Moderatori: E. Bombardieri,
A. Del Maschio

ore 18,30 Chiusura dei lavori.

Distribuzione crediti formativi ed attestati.

Verranno richiesti i crediti ECM.

k k *

Venerdi 12 novembre 2004
dalle ore 8,30 alle ore 18,00
Cremona - Palazzo Trecchi e
Sala del Popolo di Palazzo Cittanova

Convegno dal titolo

“LE NEOPLASIE DELLA PELVI FEMMINILE:
DALLA DIAGNOSI ALLA TERAPIA”.

Programma

ore 8,30
ore 8,45

Apertura dei lavori
Saluto di benvenuto

PRELUDIO
Moderatore: G. Pistolesi

ore 9,00 Anatomia per imaging della pelvi
femminile - C. Zuiani

ore 9,20 Introduzione anatomo-patologica
M. L. Carcangiu

ore 9,40 Lo screening in oncologia ginecologica
F. Odicino

ore 10,00 I quesiti del clinico all’imaging
U. Bianchi

ore 10,20 Imaging della patologia espansiva

extragenitale - L. Grazioli

NEOPLASIE UTERINE
Moderatore: U. Bianchi
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ore 10,40 Ecografia - A. Frugoni

ore 11,00 Tomografia computerizzata e Risonanza
Magnetica - L. Olivetti

ore 11,30 Terapia chirurgica e medica - E. Sartori

ore 11,50 Radioterapia - 1. Cafaro

ore 12,10 Invito alla discussione

G. Pistolesi e U. Bianchi

NEOPLASIE ANNESSIALI
Moderatori: A. Chiesa e S. Pecorelli

ore 14,30 Imaging ecografico delle neoplasie
ovariche - G. Serafini

ore 14,50 Imaging TC e RM delle neoplasie
ovariche - S. Sironi

ore 15,20 La diagnosi differenziale con la patologia
annessiale non tumorale - M. Bazzocchi

ore 16,00 Terapia chirurgica e medica - G. Favalli

ore 16,20 Invito alla discussione
A. Chiesa e S. Pecorelli

LETTURE DELLA SERA

ore 16,40 1l significato dell’imaging nel follow up
delle neoplasie genitali femminili
A. Del Maschio

ore 17,00 11 problema terapeutico delle recidive
S. Pecorelli

ore 17,30 Radiologia interventistica nella patologia
neoplastica della pelvi femminile
R. Gandini

ore 18,00 Chiusura dei lavori - L. Olivetti € A. Chiesa

Eventi extra provincia

Il Collegio Ghisleri di Pavia organizza un percorso
formativo su “RESPONSABILITA’ CIVILE E
PENALE DEL MEDICO” realizzato in 5 moduli di
2 giorni consecutivi di 7 ore al giorno ciascuno.
Verrano realizzate 2 edizioni:

1~ Edizione:

21-22 aprile 2004
19-20 maggio 2004
23-24 giugno 2004
22-23 settembre 2004
20-21 ottobre 2004

2~ Edizione

5-6 maggio 2004

26-27 maggio 2004

7-8 luglio 2004

6-7 ottobre 2004

10-11 novembre 2004

Sede di svolgimento dei corsi:

Collegio Ghisleri - P.zza Ghisleri 5 - Pavia.
Per ulteriori informazioni

Attivita culturali

Sig.ra Iris Miolo
Tel. e fax 055 6580655
E-mail iemss@centroin.it

L’Universita degli Studi di Milano - Dipartimento di
Medicina del Lavoro e I’Unita di Psicologia del
Lavoro - Gruppo di Studio NEXT hanno indetto un
Seminario sulla tematica dell’abbandono
infermieristico, in base ai dati dello studio Nurses Exit
Trend cui ha partecipato anche 1’Ospedale di
Cremona.

L’evento “FATTORI PSICOSOCIALI,
INFORTUNIO E MALATTIA DEL PERSONALE
INFERMIERISTICO: SCENARI DI
PREVENZIONE” si terra a Milano - Aula Magna -
Via San Barnaba 8 - il 28 aprile 2004 dalle ore 11,00
alle ore 16,30.

Tel. 02 50320159 - 50320112.

I Corso “L’ACCREDITAMENTO ALLA
ECCELLENZA NELLE ORGANIZZAZIONI
SANITARIE: IL METODO JOINT
COMMISSION?” si terra a Milano - Via Vittadini 3 -
dal 7 al 9 giugno 2004 dalle ore 9.00 alle ore 13.00 e
dalle ore 14.30 alle ore 17.30 ed ¢ rivolto a tutti i
professionisti che all’interno delle Unita Operative e
negli uffici qualita/accreditamento si occupano dello
sviluppo di nuovi modelli di miglioramento della
qualita.

11 Corso & accreditato ECM.

Segreteria organizzativa:

Progea srl

Via Vittadini 3, 20136 Milano

Tel. 02 58302994 - 58325743

fax 02 58304147

E-mail info@progeaconsulenza.it

I 18° Congresso di Agopuntura si svolgera a
Bologna - Palazzo della Cultura e dei Congressi “Sala
Europa” - Piazza Della Costituzione 5/c il 16 maggio
2004 dalle ore 9,00 alle ore 18,00 e avra per tema
“L’ANDROLOGIA E LE MALATTIE
UROLOGICHE IN AGOPUNTURA E MTC”.
Iscrizioni gratuite entro il 30 aprile 2004.

Il Convegno ¢ stato sottoposto alla Commissione
ECM per ’assegnazione dei crediti formativi.

L’Istituto Nazionale per la ricerca sul cancro di
Genova ha realizzato dall’8 al 10 luglio 2004 un
Congresso Internazionale “THE CELL CYCLE
AND CANCER: BASIC RESEARCH,
APPLICATIONS IN MEDICINE AND PUBLIC
AWARENESS”.

Per informazioni:

Tel. 010 5737532

fax 010 5737537

E-mail ufficio.formazione@istge.it



Vita dell’Ordine

Orario di apertura degli Uffici

Ricordiamo che gli Uffici dell’Ordine sono aperti

dalle ore 8,30 alle ore 12,30
dal LUNEDI’ al VENERDDI".

Nel pomeriggio gli operatori sono comunque a
disposizione degli iscritti previo contatto telefonico
(037235224).

Cid per consentire a Maria Angela Parmigiani,
Claudio Villa e Francesca Samarani un piu efficiente
svolgimento delle attivita di Segreteria.

E’ inoltre possibile lasciare messaggi attraverso il
servizio di segreteria telefonica, sempre attivo (sarete
prontamente richiamati) oppure attraverso il servizio di
posta elettronica (omedcrs@tin.it).

Variazioni Albi

ALBO MEDICI CHIRURGHI

NUOVE ISCRIZIONI

Bocchi Laura Emilia, Cremona
Borgonovo Karen Francesca, Agnadello
Canova Stefania, Crema

Villa Matteo, Cremona

ISCRIZIONE PER TRASFERIMENTO
Carlone Micaela, Soresina

CANCELLAZIONE
Bassani Alfiero, dimissionario

ALBO ODONTOIATRI
NESSUNA VARIAZIONE

TOTALE ISCRITTI ALL’ORDINE PROVINCIALE
DEI MEDICI CHIRURGHI E DEGLI ODONTOIATRI

al 31 MARZO 2004 n. 1720

(n. 1517 Albo Medici Chirurghi e

n. 203 Albo Odontoiatri).

L’Ordine on-line

E’ possibile visitare il sito dell’Ordine all’indirizzo
www.servizi-professionali.com

Rilevamento pollini aerodispersi

Il Responsabile del Laboratorio di Sanita Pubblica
dell’ASL della provincia di Cremona ha trasmesso i dati
rilevati nel mese di marzo 2004.

Abusivismo

Onde perseguire 1’abusivismo si chiede la
collaborazione di tutti i Colleghi per segnalare, in modo
specifico e non generico, fatti e circostanze pervenuti alla
loro conoscenza.

Sara compito
conseguenza.

dell’Ordine  provvedere di

Problemi inerenti I’esercizio dell’attivita
Odontoiatrica

Un componente la Commissione Odontoiatria ¢
sempre disponibile ad incontrare i Colleghi presso
I’Ordine, previo appuntamento, per problemi inerenti la
professione.

Assemblea Ordinaria Annuale

Avra luogo, in seconda convocazione,

I’ Assemblea Ordinaria Annuale

domenica 16 maggio 2004 alle ore 10.00
presso la Sede dell’Ordine
Cremona - Via Palestro n. 66

per trattare il seguente
ordine del giorno:

1) Relazione del Presidente
2) Conto Consuntivo anno 2003.
(vedi avviso allegato)

Al termine dei lavori si procedera alla consegna ai
giovani Colleghi del “Giuramento di Ippocrate” e delle
medaglie d’oro con pergamena ai seguenti Medici che
raggiungono il 50° anno di laurea nel corso dell’anno:
Dott. BARCHIESI Enrico
Dott. BERNABE’ Ernani
Dott. BOARI Luciano
Dott. BOCCI Luigi
Dott. BOSSI Antonio
Dott. GUERINI ROCCO Mario
Dott. LAZZARI Enzo
Dott. RIBOLDI Ofttorino
Dott. TENTONI Mario.




Leggi e decreti

Psicoterapia:
Istituti riconosciuti

Si informa che il Ministero dell’Istruzione e
dell’Universita e Ricerca con apposito decreto ha
abilitato ad istituire ed attivare Corsi di specializzazione
in Psicoterapia, ai sensi del regolamento adottato con
decreto dell’11 dicembre 1998, n. 509, i seguenti Istituti:

e Gazzetta Ufficiale n. 58 del 10 marzo 2004
Decreto 1° marzo 2004:
“Scuola italiana Gestalt” - sede di Cagliari

— diniego dell’abilitazione all’Istituto “Societa
italiana di biosistemica” - sede periferica di
Firenze

— “Istituto italiano di psicoterapia relazionale” in
Palermo.

Medicina Generale

In base all’ACN di cui al DPR 28/07/2000 n. 270
ciascuna Regione pubblica sul BURL entro la fine di
aprile Delenco degli ambiti territoriali carenti di
medici convenzionati per D’assistenza primaria e gli
incarichi vacanti di emergenza sanitaria territoriale;
apposita domanda va presentata all’ASL entro 15
giorni dalla pubblicazione sul Bollettino Ufficiale della
Regione.

Graduatoria provvisoria
Pediatria di libera scelta

La graduatoria provvisoria di pediatria di libera
scelta valida per il periodo 1/07/2004 - 30/06/2005, ¢
stata pubblicata sul BURL del 26/04/2004 - serie
ordinaria al n. 18.

I pediatri interessati potranno presentare istanza di
riesame entro € non oltre il 27 maggio 2004 (non fara
fede il timbro postale).

Detta pubblicazione potra essere consultata anche
sul sito internet della Direzione Generale Sanita
all’indirizzo www.sanita.regione.lombardia.it sotto la
voce Area operatori / graduatorie regionali.

CCNL integrativo del CCNL area della
dirigenza ruoli sanitario, professionale,
tecnico ed amministrativo del SSN stipulato
I’8 giugno 2000

Sul Supplemento ordinario alla Gazzetta Ufficiale
- serie generale - n. 61 del 13 marzo 2004 ¢ pubblicato
dall’Agenzia per la rappresentanza negoziale delle
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Pubbliche amministrazioni il “CCNL integrativo del
CCNL area della  dirigenza  ruoli sanitario,
professionale, tecnico ed amministrativo del SSN
stipulato 1’8 giugno 2000. (sottoscritto il 10 febbraio
2004)”.

Gli interessati
Segreteria dell’Ordine.

potranno consultarlo presso la

Regolamento recante disposizioni sul
pronto soccorso aziendale

Sulla Gazzetta Ufficiale - serie generale n. 27 - del
3 febbraio 2004 ¢ pubblicato il decreto del Ministero
della Salute del 15 luglio 2003 n. 388 su “Regolamento
recante disposizioni sul pronto soccorso aziendale in
attuazione dell’art. 15, comma 3, del decreto legislativo
19 settembre 1994, n. 626 e successive modificazioni”.

Gli interessati potranno prenderne visione presso
la Segreteria dell’Ordine.

Linee guida regionali per la prevenzione delle
patologie muscolo-scheletriche connesse con
movimenti e sforzi ripetuti degli arti superiori

Sul BURL - 1° Supplemento Straordinario al n. 12
del 16 marzo 2004 - ¢ riportata la D.d.g. del 30 ottobre
2003 n. 18140 su “Linee guida regionali per la
prevenzgione delle patologie muscolo-scheletriche
connesse con movimenti e sforzi ripetuti degli arti
superiori”.

Norme in materia di attivita e servizi
necroscopici, funebri e cimiteriali

I BURL - serie ordinaria n. 10 del 1° marzo
2004 - riporta la circolare regionale del 9 febbraio 2004
n. 7 su “Prime indicazioni operative per ’attuazione
della l.r. 18 novembre 2003, n. 22 “Norme in materia
di attivita e servizi necroscopici, funebri e cimiteriali”.

Copia di tale circolare ¢ disponibile presso la
Segreteria dell’Ordine.

Mancata conversione
delD.L. 21/01/2004 n. 10

La Camera dei Deputati, nella seduta del 16
marzo 2004, ha respinto il disegno di legge di
conversione in legge del decreto legge 21 gennaio 2004,
n. 10, recante: “Interventi urgenti per fronteggiare
emergenze sanitarie e per finanziare la ricerca nei
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settori della genetica molecolare e dell’alta
innovazione”, pubblicato nella Gazzetta Ufficiale - serie
generale - n. 17 del 22 gennaio 2004.
Interventi urgenti per fronteggiare situazioni
di pericolo per la salute pubblica

La FNOMCeO con comunicazione n. 42 del 5
aprile 2004 ha segnalato che ¢ stato pubblicato nella
Gazzetta Ufficiale n. 76 del 31 marzo 2004, il decreto
legge 29 marzo 2004 n. 81 di cui all’oggetto.

Il provvedimento, che riproduce in parte le stesse
norme previste dal decreto legge 21/01/2004 n. 10
respinto dalla Camera dei deputati nella seduta del 16
marzo 2004 per motivi di costituzionalita e pertanto non
convertito in legge, tiene conto della situazione sanitaria
in atto relativa a talune malattie trasmissibili con
particolare riferimento al riacutizzarsi della SARS e
intende fronteggiare i pericoli insorti a livello nazionale e
internazionale connessi al bioterrorismo, nonch¢
disciplinare i settori della genetica molecolare.

Esso, pertanto, istituisce presso il Ministero della
Salute un Centro di coordinamento tra le istituzioni
nazionali e regionali per la valutazione e gestione dei
rischi, prevalentemente quelli legati alle malattie infettive
e diffusive e al bioterrorismo.

Viene istituito, inoltre, un Istituto di riferimento
nazionale specifico sulla genetica molecolare collegato
con I’Istituto Superiore di Sanita e alle istituzioni
scientifiche nazionali ed internazionali con sede in
Milano.

Raccomandazioni diagnostiche e terapeutiche
in_epilettologia

Sul BURL - serie ordinaria n. 12 del 15 marzo
2004 - ¢ pubblicato il Decreto del Direttore Generale 17
febbraio 2004 n. 2028 in merito all’approvazione delle
prime “Raccomandazioni diagnostiche e terapeutiche in
epilettologia”.

Opacizzazione lenti intraoculari

La FNOMCeO con comunicazione n. 40 del 24
marzo 2004 ci ha trasmesso nota del Ministero della
Salute avente ad oggetto la segnalazione
dell’opacizzazione di alcuni tipi di lenti intraoculari
affinch¢ venga data opportuna diffusione.

I Colleghi interessati possono visionarla presso gli
uffici dell’Ordine.

Leggi e decreti

Defibrillatori semiautomatici

E’ stata pubblicata nella Gazzetta Ufficiale n. 66
del 19 marzo 2004 la legge 15 marzo 2004 n. 69 recante
“Modifica all’articolo 1 della legge 3 aprile 2001 n. 120
in materia di utilizzo dei defibrillatori semiautomatici”.

La legge in esame prevede che I'uso del
defibrillatore  semiautomatico in sede intra ed
extraospedaliera sia consentito anche al personale
sanitario non medico, nonché al personale non sanitario
che abbia ricevuto una formazione specifica nelle attivita
di rianimazione cardio-polmonare.

Codice in materia di protezione
dei dati personali
D.Lgs 30/06/2003 n. 196

Entrato in vigore dal 1° gennaio 2004, ai
Colleghi ¢ stata fornita informativa riportata sui Notiziari
di settembre e ottobre 2003, gennaio, febbraio e marzo
2004.

E’ stata altresi inviata una comunicazione a tutti
gli iscritti in data 25 marzo 2004.

E’ slittato dal 31 marzo 2004 al 30 giugno 2004
I’obbligo per adottare le nuove “misure minime” di
sicurezza a salvaguardia dei dati personali contenuti
negli archivi e per redigere il documento
programmatico in materia di sicurezza (ex art. 34
trattamento di dati con strumenti elettronici, ex art.
35 senza ’ausilio di strumenti elettronici).

I Moduli dei su citati documenti sono reperibili
presso gli Uffici dell’Ordine.

Sulla Gazzetta Ufficiale n. 81 del 6 aprile 2004 ¢
stata pubblicata la deliberazione n. 1 del 31 marzo 2004
adottata dal Garante per la protezione dei dati personali.

Con tale deliberazione i Medici di Medicina
Generale, i Pediatri di Libera Scelta e gli esercenti la
professione odontoiatrica sono esonerati dall’obbligo
entro il 30 aprile 2004 della notificazione al Garante
del trattamento dei dati sensibili previsto dall’art. 37
del decreto in oggetto e dal pagamento dei 150,00 €
per i diritti di Segreteria.
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Riunione e postazione informatica

In riferimento a quanto riportato sui precedenti Notiziari si informa che:
e si ¢ in attesa della data definitiva dell’incontro con il Presidente della Fondazione e/o con suoi delegati per illustrare le
problematiche riguardanti la Fondazione ENPAM
e i Dirigenti saranno invece presenti con una postazione informatizzata, collegata direttamente con ’ENPAM, per
consentire agli iscritti di acquisire informazioni necessarie sulla loro posizione contributiva, ipotesi di trattamento,
riscatti, ricongiunzioni, ecc.
VENERDI’ 4 GIUGNO 2004
dalle ore 9.00 alle ore 13.00 e dalle 16.00 alle ore 18.00
SABATO 5 GIUGNO 2004
dalle ore 9.00 alle ore 12.00.

Raccomandiamo vivamente i Colleghi interessati a prenotare I’appuntamento nei su indicati giorni ed orari alla
Segreteria dell’Ordine, anche telefonicamente (0372 35224) oppure via fax (0372 27368) o e-mail (omedcrs@tin.it).

Contributi minimi obbligatori - Quota A

Come pubblicato sui precedenti Notiziari ricordiamo
ai Colleghi che la Fondazione ENPAM ha stabilito per
I’anno 2004 i sottoriportati contributi.

L’ESATRI S.p.A. di Milano procedera ad inviare
“avviso di pagamento” nel corrente mese di aprile.

Per poter wusufruire della domiciliazione del
pagamento del contributo minimo obbligatorio, mediante
addebito permanente in conto corrente bancario (procedura
RID) ¢ sufficiente compilare il modulo disponibile anche
sul sito www.enpam.it ed inviarlo tramite posta ad ESATRI
S.p.A. - Servizio Taxtel - Via dell’Innovazione 7 - 20126
Milano, ovvero trasmetterlo via Internet www.taxtel.it
e fino a 30 anni di eta

€ 166,05 + 42,06 (contributo maternita) = € 208,11
e dal compimento dei 30 anni fino ai 35 anni di eta
€ 322,33 + 42,06 (contributo maternita) = € 364,39
e dal compimento dei 35 anni fino ai 40 anni di eta
e iscritto con contribuzione ridotta richiesta entro il
31/12/1989
€ 604,87 + 42,06 (contributo maternita) = € 646,93
e oltre i 40 anni e fino al compimento del 65° anno
€ 1.117,08+42,06 (contributo maternita) = € 1.159,14

Il pagamento di tali contributi decorre dal mese
successivo a quello di iscrizione all’Ordine.

Chiosco informativo
con _accesso riservato agli iscritti

Nei giorni scorsi ’ENPAM ha attivato presso il
nostro Ordine un “Chiosco”, collegato telematicamente con
la Fondazione, a cui gli iscritti potranno accedere
personalmente tramite una “card” per visionare e stampare:

Contributi quota A

Contributi quota B

Contributi Fondi Speciali

Mod. CUD per i pensionati

Conteggio riscatto di laurea al Fondo Medici Generici.

La “card” personalizzata, riportante un codice
identificativo, verra inviata direttamente dall’ENPAM, entro
il mese di aprile 2004, a tutti i medici e odontoiatri iscritti al
nostro Ordine.

Polizza Sanitaria

In riferimento a quanto riportato su “IL GIORNALE
DELLA PREVIDENZA DEI MEDICI E DEGLI
ODONTOIATRI” n. 2 € 3/2004, ’ENPAM ha concluso la
trattativa per rinnovare entro il 1° giugno 2004, la polizza
sanitaria.

Il Presidente Eolo Parodi sottolinea che si tratta di
una polizza rivolta a tutti gli iscritti ENPAM (in attivita o
pensionato); ai suoi superstiti ai quali si aggiungono i
dipendenti dell’Ente di previdenza, della FNOMCeO, degli
Ordini, del’ONAOSI e delle OO.SS. Mediche; loro
familiari.

Non pone limiti di eta per la sottoscrizione

Non pone limitazioni geografiche per il luogo di
cura.

Trattandosi di Polizza collettiva chi aderisce non
rischia, a differenza delle polizze individuali, di essere
ricusato in caso di una o piu richieste di rimborso.

In caso di ritardo nella liquidazione del danno (oltre
il termine di 40 giorni), la societa assicuratrice
corrispondera gli interessi legali calcolati dal 41° giorno
successivo alla data di ricezione della documentazione
completa, al giorno dell’effettivo pagamento.

Istituisce, come in passato, la Commissione
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Paritetica che continuera a gestire le controversie
concernenti la liquidabilita dei rimborsi richiesti dagli
assicurati nonché a risolvere eventuali contrasti
interpretativi del contratto.

Premio annuo di € 100,00 se il medico aderisce
singolarmente o di € 300,00 se il medico aderisce con
il proprio nucleo familiare compresi i figli di qualsiasi
eta purché siano conviventi e fiscalmente a carico.

Tale vantaggio economico, unitamente alla
semplificata modalita di adesione e rinnovo della Polizza,
sostanzia rispetto alla precedente iniziativa un effettivo
miglioramento che potra essere garantito nel tempo a
patto di poter contare su una massiccia adesione da parte
degli iscritti.

Per quanto concerne le modalita di
sottoscrizione, tutti coloro che hanno aderito nel 2003
riceveranno il modulo di adesione personalizzato con i
propri dati ed il bollettino MAYV per il pagamento del
premio.

Coloro, invece, che intendano aderire per la
prima volta potranno reperire il modulo nei n. 3 e 4
del “Giornale della Previdenza” e/o tramite Internet
all’indirizzo http: www.enpam.it

Al ricevimento dell’adesione, entro il 31
maggio 2004, I’Ente provvedera all’invio del
Bollettino MAYV per il pagamento del premio relativo
all’opzione prescelta.

Totalizzazione,
le regole per i dipendenti pubblici

Si riporta articolo pubblicato su “IL SOLE 24
ORE” del 4/03/2004.

“Pronte le regole sulla ftotalizzazione dei
contributi versati dai dipendenti pubblici. Le detta
I'INPDAP con la circolare 16 del 3 marzo 2004. La
totalizzazione, alternativa alla ricongiunzione, é stata
introdotta dalla legge 388/00, per consentire ai
lavoratori di utilizzare i contributi accreditati in piu
forme di previdenza, che, singolarmente presi, non
permettono di raggiungere il diritto alla pensione. Con
la totalizzazione, ogni gestione liquida una quota di
trattamento, senza trasferire i contributi, come avviene
nella ricongiunzione. Le modalita attuative sono
contenute nel Dm Lavoro-Economia 57/03 (“Gazzetta
Ufficiale” 80 del 5 aprile 2003).

I destinatari. La totalizzazione puo essere esercitata
dagli iscritti in due o piu delle forme pensionistiche
obbligatorie e sostitutive, che non raggiungono in
nessuna il diritto alla pensione. Il “cumulo” vale a
ottenere l’assegno di vecchiaia o inabilita. La facolta e
riconosciuta anche ai superstiti degli iscritti morti prima
di compiere [’eta pensionabile.

Le condizioni, sono le seguenti:

» il lavoratore non deve aver maturato il diritto alla
pensione in nessuna gestione;

» cumulando i periodi di contribuzione non sovrapposti
si raggiunge il diritto alla pensione di vecchiaia o
inabilita;

Previdenza e assistenza

» almeno una quota del trattamento spettante é
liquidata con il retributivo; si devono prendere in
considerazione tutti i periodi assicurativi; non é stata
presentata domanda di restituzione dei contributi
dopo la pubblicazione del decreto 57/03 (5 aprile
2003).

Restano ferme, in alternativa, le disposizioni speciali sul

cumulo di posizioni assicurative attinenti a gestioni

diverse, tutte di competenza dell INPDAP.

Il meccanismo. La pensione da totalizzazione e costituita
da tante quote quante le posizioni assicurative nelle
varie gestioni, calcolate, in proporzione alle singole
anzianita contributive, secondo i rispettivi ordinamenti e
liquidate a carico delle stesse. Il lavoratore deve
presentare domanda all’ultimo ente al quale é stato
iscritto. L’istanza non é ammessa se dopo il 5 aprile
2003 e stata chiesta e accordata la ricongiunzione.
L’INPDAP considera accolta la domanda quando emana
il provvedimento di ricongiunzione. Senza di questo, si
puo rinunciare alla ricongiunzione e, insieme, presentare
istanza di totalizzazione.

Se la ricongiunzione é stata accordata per una domanda
presentata prima del 5 aprile 2003, e possibile esercitare
la totalizzazione e chiedere la restituzione delle somme
versate per la ricongiunzione (piu gli interessi legali),
purche il procedimento non sia ancora concluso e cioe se
linteressato non ha pagato tutto l’'importo.

Pensione di vecchiaia. 1l diritto alla pensione di

vecchiaia totalizzata scatta quando:

» si perfeziona il requisito anagrafico secondo gli
ordinamenti di tutte le forme pensionistiche;

» si raggiungono, sommando i contributi posseduti, i
requisiti minimi previsti dagli ordinamenti di tutte le
gestioni interessate;

» sono rispettate le altre condizioni previste dai singoli
ordinamenti.

La pensione decorre dal primo giorno del mese

successivo alla data della domanda.

Pensione indiretta. La totalizzazione per la pensione
indiretta scatta quando, cumulando i diversi periodi, si
soddisfa il requisito contributivo minimo previsto da una
delle gestioni nelle quali si ¢ stati iscritti, a prescindere
dal requisito anagrafico. La facolta ¢ ammessa per
decessi successivi alla fine del 2000.

Pensione di inabilita. La pensione di inabilita totalizzata
si ottiene in base ai requisiti previsti nella gestione nella
quale il lavoratore é iscritto al verificarsi dell invalidita.
Si sommano i periodi delle singole gestioni, purché non
vi siano interruzioni superiori a due anni.

1l pagamento. Tocca alla gestione cui e imputata la
quota di maggiore importo pagare [’assegno al
pensionato. Le altre gestioni le corrisponderanno la
propria parte. Allo stesso ente spetta anche garantire
l’integrazione al trattamento minimo.
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O.N.A.O.S.1.

Opera Nazionale Assistenza Orfani Sanitari ltaliani

Contribuzione

Ricordiamo ai Colleghi che dal 31 luglio 2003, con ’entrata in vigore del nuovo Regolamento di riscossione
della Fondazione, il contributo ONAOSI ¢ obbligatorio per tutti gli iscritti agli Ordini Professionali Italiani dei
Medici Chirurghi e Odontoiatri, Medici Veterinari e Farmacisti.

La quota obbligatoria individuale ¢ stata determinata in misura notevolmente inferiore al passato ed ¢
integralmente deducibile ai fini fiscali.

La Fondazione, a tempo debito, inviera al domicilio dei Sanitari non pubblici dipendenti apposita
richiesta di pagamento, corredata di istruzioni, per la quota riferita all’anno 2004 e per la parte di quota
riferita all’anno 2003; il versamento potra essere effettuato in due soluzioni.

Per i dipendenti da pubbliche amministrazioni continua la modalita della trattenuta in busta
paga, ovviamente con i nuovi importi.

Notizie sulle modalita e scadenze contributive verranno anticipate sul sito dell’Opera: www.onaosi.it

* * *

In data 27 febbraio u.s. si ¢ riunita la Giunta Esecutiva della Fondazione ONAOSI presieduta dal Presidente
Dott. Aristide Paci.

In apertura di seduta il Presidente ha rinnovato il cordoglio della Fondazione per la tragedia accaduta in
Sardegna, lo scorso 25 febbraio, che ha duramente colpito il mondo sanitario con la scomparsa di due stimati Colleghi,
i dottori Carta e Ricchi. Pronta ¢ stata la risposta del’ONAOSI che si ¢ immediatamente attivata per assicurare le
relative prestazioni assistenziali agli orfani del collega Ricchi.

La Giunta Esecutiva ha varato misure volte ad ampliare ’offerta formativa presso gli Istituti Maschili e
Femminili in Perugia. Il progetto formativo della Fondazione con questi impegni si rinforza in maniera significativa.

I progetti per il premio aziendale di risultato 2004 sono stati approvati ed ¢ stato dato mandato al Direttore
Generale di perfezionarne I’iter per quanto riguarda la qualita degli obiettivi.

Con apposito provvedimento si ¢ perfezionata una nuova iniziativa fruibile dai contribuenti relativa all” attivita
di turismo e tempo libero che consentira di ampliare le opportunita a disposizione dei Sanitari e delle loro famiglie.

E’ stata data la possibilita di partecipare al soggiorno estivo per pre-adolescenti, vacanza organizzata in Perugia
per 45 ragazzi dal 30 giugno al 10 luglio 2004, anche agli scolari di V Elementare ¢ 12 Media Superiore che ne hanno
fatto richiesta.

Per gli studenti universitari assistiti, ospitati nelle strutture della Fondazione, si ¢ deciso di istituire, per la prima
volta, una nuova forma di contributo volto ad assicurare la copertura delle spese di viaggio sostenute dagli ospiti per il
rientro in famiglia durante le vacanze natalizie e pasquali.

La Giunta Esecutiva ha adottato, inoltre, una serie di provvedimenti relativi all’ordinaria gestione delle attivita.

Il giorno successivo, sabato 28 febbraio 2004, si ¢ riunito il Consiglio di Amministrazione della Fondazione
ONAOSI che ha preso atto, con soddisfazione della conclusione dell’iter di approvazione del nuovo Statuto e dei
nuovi Regolamenti in attuazione dell’art. 52, comma 23, della legge 289/2002 che ha esteso 1’obbligatorieta della
contribuzione ONAOSI a tutti i Sanitari iscritti ai rispettivi ordini professionali, cid a distanza di meno di dodici mesi
dalla delibera di approvazione.

In previsione di un potenziamento e miglioramento delle attivita ricettive a sostegno dei giovani universitari,
sono stati adottati provvedimenti per I’acquisto di un immobile sito in Bologna da adibire a struttura universitaria a
partire dall’inizio del prossimo anno accademico, con una capienza di centoventi posti studio.

Inoltre al Consiglio di Amministrazione si ¢ relazionato sulla fase di preparazione ed organizzazione per
I’apertura della Casa Albergo Sanitari Anziani in Montebello di Perugia.
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FNOMCeO - WINTERTHUR

Rammentiamo a tutti gli iscritti, Medici e Odontoiatri, che ¢ operativa dal 10/07/2003 la Polizza di Tutela
Giudiziaria con la Winterthur Assicurazioni SpA:

GARANZIE:

— massimale € 26.000,00 per sinistro senza limite per anno assicurativo

— libera scelta del legale o del consulente tecnico in base alle condizioni di polizza

— pregressa di anni due

— copertura penale, copertura rapporti contrattuali, gestione dello studio professionale

PREMIO ANNUO:
€ 30,00 scadenza del contratto al 10 luglio di ogni anno a prescindere dal giorno di adesione.

Le condizioni di polizza, la scheda e le modalita di adesione possono essere scaricate dal sito
www.doriaassicurazioni.com

L’attivazione delle garanzie sara immediata dal giorno del pagamento e dell’invio della scheda di adesione alla

Winterthur 06 8272038.

* * *

In merito alla Responsabilita civile professionale medici, ’agenzia generale di Roma della WINTERTHUR ha
comunicato quanto segue.

Massimale per sinistro o anno assicurativo € 500.000,00

Tirocinante Medico di base premio annuo € 180,00

ATTIVITA’ O SPECIALITA’ DIPENDENTE INTRAMOENIA EXTRA-LIBERO PROF.
Medico generico € 230,00 (di base 320,00)

Spec. che non eff. int. € 230,00 € 280,00 € 320,00

Spec. in card. no atti inv. € 280,00 € 320,00 € 380,00

Spec. in card. si atti inv. € 450,00 € 550,00 € 650,00

Spec. in chirurgia * € 1.200,00 € 1.450,00 € 1.700,00

Spec. in chirurgia urgenza € 1.500,00 € 1.800,00 €2.100,00

Spec. in ortopedia int. € 1.500,00 € 1.800,00 € 2.100,00
Odontoiatria € 830,00

* in tale categoria sono ricompresi ad esempio i chirurghi generali, chirurghi urologi, chirurghi toracici.

Le tariffe di cui sopra sono indicative essendo le specializzazioni e le tariffe molto specifiche e pertanto, come sopra
accennato, potra essere fornita la tassazione esatta ai singoli medici solo dopo che gli stessi avranno indicato la loro
specializzazione ed attivita specifica. Le tariffe sono soggette a continue variazioni date le problematiche del mercato
assicurativo relativamente alla RCT Professionale Medici.

Le polizze ricomprendono tutte le denunce pervenute agli Assicurati durante la durata contrattuale, anche se riferentesi
ad atti posti in essere in periodi precedenti alla stipula dei contratti, sempreché 1’assicurato non ne sia stato
precedentemente informato (pregressa di dieci anni).

Relativamente agli iscritti alla Societa Italiana di Chirurgia ed alla Associazione Chirurghi Ospedalieri Italiani esiste
una Polizza speciale di secondo rischio (cio¢ in aggiunta ad altre polizze, personali o sottoscritte da Enti Ospedalieri
per conto del Medico che prevedevano un massimale di almeno € 500.000,00) con massimali aggiuntivi pari ad
€ 2.500.000,00 (pregressa due anni) con un premio annuo di € 410,00.

Per informazioni chiamare:
Winterthur Assicurazioni SpA di Roma
Tel. 06 86895944 - 06 86890046 - 06 8272038
oppure scrivere a: giuseppe.doria@agenzie.winterthur.it o age0437@agenzie.winterthur.it
o visitare il sito www.doriassicurazioni.com
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Al FINI DELL’ESENZIONE IVA DELLE PRESTAZIONI MEDICHE E’° DETERMINANTE LO
SCOPO TERAPEUTICO

E questa la conclusione cui giunge la Corte di Giustizia nella sentenza conclusiva del procedimento
C-212/01 emessa il 20 novembre 2003

Per individuare la categoria specifica delle “prestazioni mediche” esenti ai fini IVA, secondo le indicazioni
della Corte, costituisce elemento determinante lo scopo terapeutico perseguito.

Mirano ad un fine terapeutico, e beneficiano, pertanto, dell’esenzione, le prestazioni dei medici dirette alla
diagnosi, alla cura e, nella misura del possibile, alla guarigione di malattie o di problemi di salute.
Rimangono esclusi dal beneficio, invece, gli interventi medici diretti ad uno scopo diverso.

Pertanto, se, come avviene nel procedimento originario, oggetto della prestazione medica ¢ una perizia
diretta ad accertare nel corso di un giudizio I'esistenza o meno dell'inabilita lavorativa del richiedente o una
pensione di invalidita, si deve escludere 1’applicabilita dell’esenzione.

Infatti, malgrado il prestatore per la realizzazione della perizia abbia fatto ricorso a competenze
mediche ed effettuato attivita tipiche della professione sanitaria, tali attivita sono state poste in essere
per fornire un parere medico preventivo all’adozione di una decisione con effetti giuridici e non per
tutelare, mantenere o ristabilire la salute delle persone cui la perizia si riferisce.

Non essendo soddisfatta, quindi, la condizione decisiva del perseguimento di uno scopo terapeutico, il
beneficio non puo trovare applicazione ed il corrispettivo pagato per la prestazione deve essere
assoggettato ad IVA.

L’ordinamento italiano all’art. 10, n. 18, del D.P.R. n. 633/72 esenta “le prestazioni sanitarie di diagnosi,
cura e riabilitazione rese alla persona nell'esercizio delle professioni e arti sanitarie soggette a vigilanza,
ai sensi dell'articolo 99 del testo unico delle leggi sanitarie, approvato con regio decreto 27 luglio
1934, n. 1265, e successive modificazioni, ovvero individuate con decreto del Ministro della sanita, di
concerto con il Ministro delle finanze”.

La norma risulta sostanzialmente conforme al disposto della Sesta Direttiva ed in linea con il recente
orientamento dei giudici comunitari.

Anche la normativa nazionale, infatti, subordina la fruizione dell'esenzione IVA al soddisfacimento di una
duplice condizione:

e che la prestazione sia resa nell’esercizio delle professioni e arti sanitarie da soggetti sottoposti alla
vigilanza prevista dalla normativa sanitaria, o, comunque, indicati nell'apposito decreto ministeriale,

e che si tratti di prestazioni mediche o paramediche finalizzate alla diagnosi, alla cura o alla riabilitazione
della persona.

Tuttavia vi sono state diverse interpretazioni ministeriali che hanno ampliato notevolmente I’ambito
applicativo dell’esenzione I[VA.

Risoluzione ministeriale, 1° agosto 2003, n. 167/E, ha chiarito che 1’agevolazione riveste carattere
oggettivo e che condizione per usufruirne ¢ la natura sanitaria della prestazione “che ¢ tale se resa da
soggetti in possesso delle qualifiche professionali richieste dalla legge”.

Gli Ispettori del compartimento Tasse e Imposte indirette, nella Riunione del 10 luglio 1990, hanno
fatto rientrare nell'esenzione di cui all’art.10, n. 18, del DPR n. 633/72, “le certificazioni di ogni tipo e
grado, le prestazioni di medicina sportiva, le prestazioni di medicina del lavoro, le mere prestazioni di
medicina fiscale, le prestazioni di accertamento di idoneita a specifiche mansioni, nonché quelle rese in
sede giudiziaria”, purché collegate con lo specifico "esercizio delle professioni e arti sanitarie". Per le
elencate attivita, sussisterebbe, infatti, lo scopo diagnostico, di per sé sufficiente, anche in assenza dello
scopo terapeutico, a giustificare 1’applicazione dell’agevolazione.

Con questa pronuncia, che riconosce ’esenzione, tra le altre, anche alle perizie mediche rese in sede
giudiziaria, si delinea, nell’ordinamento interno un orientamento parzialmente difforme da quello
adottato dal Giudice Comunitario con la sentenza in commento.

Questo orientamento viene ribadito nella successiva Circolare Ministeriale, 4 novembre 1992,



18 Fisco flash

n. 65/431007, con la quale I’Amministrazione afferma che le prestazioni rese dai medici nel corso di
giudizi in veste di consulenti tecnici d'ufficio, di periti di parte, nonché di membri di Commissioni sanitarie
di invalidi civili, rientrano nella previsione di esenzione di cui al piu volte citato n. 18 dell'art.10, DPR n.
633 del 1972, ricorrendo in tali fattispecie la finalita diagnostica necessaria e sufficiente ai fini
dell’agevolazione

L’Amministrazione Finanziaria sembra, dunque, giungere a conclusioni opposte rispetto a quelle
della Corte di Giustizia.

e [’interpretazione della Corte Ce riconosce esenti le prestazioni di diagnosi di malattie o di problemi di
salute, ponendo, pero, quale condizione imprescindibile che il fine ultimo con esse perseguito sia quello
di tutelare, nonché mantenere o ristabilire la salute delle persone. Mancando tale presupposto, devono
essere regolarmente soggette ad imposta le attivita peritali eseguite da un medico su incarico di un
giudice per I’accertamento della paternita o per 1’accertamento dello stato di salute di un richiedente
una pensione.

e Nell’interpretazione interna, invece, la diagnosi, intesa quale indagine conoscitiva relativa ad un
determinato fenomeno, purché collegata con lo specifico "esercizio delle professioni e arti
sanitarie”, parrebbe legittimare di per sé [’esenzione, indipendentemente dal diretto collegamento
(anche solo potenziale) con una successiva attivita terapeutica rivolta alle persone, con la conseguenza
che I’ambito applicativo della disposizione agevolativa risulta sensibilmente ampliato.

Di fronte a questa situazione diventa difficile indicare in quali casi debba essere applicata 'IVA alle
prestazioni svolte dai medici senza una interpretazione autentica dell’ Agenzia delle Entrate.

11 singolo medico deve decidere se:

e attenersi all’interpretazione della Corte Ce e quindi applicare I’IVA alle prestazioni che non hanno
come fine ultimo la diagnosi, la tutela, la cura delle persone;

e oppure attenersi alla piu ampia interpretazione della nostra amministrazione e continuare a considerare
esenti tutte le prestazioni di diagnosi, in attesa di una nuova pronuncia ufficiale della nostra Agenzia
delle Entrate.

Nel dubbio, I’atteggiamento piu prudente, potrebbe essere quello di applicare comunque I’'IVA alle

prestazioni che non hanno come fine ultimo la diagnosi, la tutela, la cura delle persone, salvo emettere nota
di credito qualora i chiarimenti successivi dovessero riconoscere un’esenzione pitl ampia.

* * *

Studi di settore

Nella Gazzetta Ufficiale n. 71 del 25 marzo 2004 ¢ pubblicato il provvedimento del 16 marzo 2004
dell’agenzia delle Entrate “Approvazione di due questionari per gli studi di settore relativi ad attivita
economiche nel settore dei servizi e ad attivita professionali”.

11 questionario “Sg 57 deve essere compilato da chi nel 2002 ha esercitato in via prevalente attivita
in: studi di radiologia e radioterapia (codice 85.12.3); altri studi medici e poliambulatori specialistici
(codice 85.12.B); laboratori di analisi cliniche (codice 85.14.A).

I questionari vanno trasmessi entro il 20 MAGGIO 2004 all’Agenzia delle Entrate attraverso
Entrate o Internet.
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Medici di controllo INPS
Si segnala la carenza di:

e n. 1 posto per la Sede di Arezzo

la domanda va presentata alla Sede INPS - Ufficio prestazioni a sostegno del reddito -
Via L. Signorelli 20 - 52100 AREZZO

entro il 30 aprile 2004

e n. 1 posto per la Provincia di Venezia - circoscrizione territoriale dell’ Agenzia di Chioggia
la domanda va indirizzata all’INPS di Venezia - Via Dorsoduro 3519/1 - 30123 VENEZIA

e 1. 5 posti per la Sede di Belluno

la domanda va presentata alla Sede Provinciale INPS di Belluno - Viale Fantuzzi 24/A -
32100 BELLUNO

entro il 31 maggio 2004

e 1. I posto per la Sede di Chieti

e n. 1 posto per I’Agenzia di Lanciano

la domanda va presentata alla Sede INPS - Processo prestazioni a sostegno del reddito -
Via D. Spezioli 12 - 66100 CHIETI

entro il 6 luglio 2004

Hospice dell’Ospedale di Cremona

Il Direttore dell’Hospice Dott. Claudio Mancini ha comunicato che I’ACCD (Associazione
Cremonese Cura del Dolore) ¢ alla ricerca di un giovane medico, preferibilmente in possesso di
una specialita di area medica, col quale instaurare un rapporto di collaborazione part-time per
attivita di Cure Palliative, sia in Hospice sia nei servizi domiciliari.

Gli interessati possono contattare direttamente il Dott. Mancini Claudio telefonando a:

0372 405164 oppure 0372 405167.

Responsabile di Anatomia Patologia esperto in Citologia

E’ pervenuta dall’Ordine dei Medici Chirurghi e degli Odontoiatri della provincia di Padova
richiesta urgente di copertura di n. 1 posto di Responsabile di Anatomia Patologia esperto in
Citologia per Centro accreditato.
Gli interessati possono mettersi in contatto via e-mail (info@omco.pd.it) all’Ordine di Padova
o telefonando al n. 340 70457009.
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L’ Associazione Sportiva Dilettantistica “Luigi Orsini”, Ente Morale D.P.R. del 17/06/1975
n. 289, organizza gia dal 1974, vacanze sportive per i giovani dai 7 ai 16 anni, provenienti da
tutte le regioni italiane, nei propri Centri Federali Estivi Tennis di:

Pievepelago (MO) in funzione dal 13/6 al 4/9 (6 corsi)

Brallo di Pregola (PV) in funzione dal 13/6 al 4/9 (6 corsi)

Castel di Sangro (AQ) in funzione dal 13/6 al 21/8 (5 corsi)

Serramazzoni (MO) in funzione dal 13/6 al 7/8 (4 corsi)

Sestola (MO) in funzione dal 13/6 al 24/7 (3 corsi)

Cavareno (TN) in funzione dal 13/6 al 24/7 (3 corsi)

Silvi Marina (TE) in funzione dal 13/6 al 24/7 (3 corsi)

Tremosine - Lago di Garda (BS) in funzione dal 13/6 al 24/7 (3 corsi).

OCCASIONI DI LAVORO 0

Centri Federali Estivi Tennis - Corsi 2004
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Dovendo garantire il servizio sanitario durante i Corsi ha la necessita di impegnare un certo
numero di Medici. E’ assicurato un compenso adeguato e rimborso spese di vitto e alloggio.
Per collaborare ¢ necessario inviare un curriculum e la disponibilitd secondo i periodi
sottoindicati, alla sede di Via Flaminia 366 - 00196 Roma.

Tel. 06 3233647 - Fax 06 3202963

www.centrifederalitennis.it; e-mail segreteria@centrifederalitennis.it

Periodo di svolgimento dei Corsi:
1° periodo dal 13/06 al 26/06
2° periodo dal 27/06 al 10/07
3° periodo dall’11/07 al 24/07
4° periodo dal 25/07 al 7/08
5° periodo dall’8/08 al 21/08
6° periodo dal 22/08 al 4/09

/zMEDICI E SPORT ¢

Campionato Italiano di Calcio per Medici

Quest’anno si svolgera a Napoli dal 19 al 26 giugno e vedra i Colleghi Fiorentini difendere il
titolo conquistato nel 2003.

Per I’occasione i giocatori con le rispettive famiglie, alloggeranno presso il Villaggio Stella
Maris di Marina di Varcaturo coniugando cosi, come da tradizione consolidata, la rassegna
sportiva con la vacanza familiare.

Ricordiamo il sempre crescente successo culminato lo scorso anno, con la presenza di 380
persone tra giocatori e familiari tutti alloggiati al Villaggio Golfo del Sole di Follonica.

Il Campionato ¢ organizzato dalla Associazione Italiana Medici Calcio onlus che invita tutti a
partecipare sempre pitl nuUmMerosi.

Per informazioni:

ASSOCIAZIONE ITALIANA MEDICI CALCIO

Presidente Dott. Giuseppe Ventrice

Via Del Sansovino 29 - 50100 FIRENZE

Tel. e fax 055 717524 E-mail pino.ventrice@tiscali.it
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